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l )~ eine g roge  Anz~hl  G e w e b e a r t e n  eine gene t i sehe  B e z i e h u n g  zum 
Nabel  habcn ,  s ind die ihrer  k n l a g e  nach  kongen i t a t en  T u m o r e n  diem',r 
Gcgend  histologis( 'h 8ehr versch icdemu ' t ig .  In  tier H u m a n p a t h o l o g i e  
werden  die Geschwii l s tc  seit  sehr  l angcr  Zei t  bcsproehen .  Ce/.~u~' s ch rc ib t  : 
, ,Sunt  e t i am ('.ire~ u m b i l i c u m  plur~ vi t ia ,  de qu ibus  i ) roptcr  r a r i t a t e r n  
in te r  au to re s  p a r u m  e o n s t a t "  (I. c. lib. 7, cap. 14). In  den J a h r e n  1S8ti, 
IS.q0 und lS92 br ingen t:illqr, K~tu/mann und Pernice jewei l ig  l~rbersichts- 
a rbe i t en  ; Ril)bert br ingt  ein paar  Se i ten  in seiner  , ,( les(:hwulst  t ehre"  (1914). 

Am nmisten bcs(-hrieben i1,.1~-I entwickhmgshis tor i .~ch a m  benton be- 
kann t  sind (lie _4denome ml(t (lie I'2nlerocystrm~a mit  genet is ( 'her  B e z i e h u n g  
zum Do t t e rgang  sa in t  den Uradl ,sm,  iflbiblt~nge,t, l)azlt . k o m m e n  dio 
])ermoiclcy,~ler~ dec Nabelregi(m,  die teredoiden (.'yatencde.sekwiiI,ste u n d  da.s 
J'2nterotr, ratom ,,Diverlilcr, lprolat~s"' g Kol,tczek, ton  (i'ernet). 

In (h.r Humanp'tthologie ist (lie Bezeichnung ,,Nabela,lenom" yon Kiistner 
(1876) eing(qiihrt. ~ber erst Mint: beweist (1899) die gelmtische geziehung des 
Adenoms zum 1)otterg~mg. ,Spiitcre Unter~uehttngen sind unter anderen yon Kox- 
low.,'ky, llerzenberg. It"r und ]/u~che untermmmlen worden. 

l)as Enterocy.qom ist bereits yon 7'ied(n,~*n.n. (IS13) beol)~tehtet un(l von ibm 
~tls ,.die wahre Vesicular mnbiliealis'" gedcutet (I. e. S. 66). Spitterhin ist d~s Fntero- 
eystom unter ~mderem wm Rae.s/eld (1852; zit. Colmers) behandelt wordeo.. I)oeh 
ist es erst m it und n:~ch lbM~ klassisehen U'ntersuehungen (1881) bekannter ge- 
worden, lm iibrigen k~tnn ieh ~.~uf eine Reihe Dissertationen yon R~,nkel, Rimbork. 
I, eu.s,% Gronu.u u. a. hinweisen: dazu atff einige moderne Namen wie Lr s 
ler, Era~ts u. a. Von ditniseher Seite k;mn "['scherning, Studsffqor, tund Katte[ genannt 
werden. Dahingegen tutl)en die Handbiieher der pathoh)gischen Anat, omie dafih" 
ntll" geringes Interest,. 

Sowohl das N~beladenom ats aueh das Enteroeystom k6nnen einer malignen 
Degeneration unterliegen. Wol[/schreibt : ,.Igs ist an vielen KSrperstellen die MSg- 
liehkeit clues U'berganges des Adenoms zum Krebs gegeben'" (Lit. 7r, S. 237). Das 
primiire Adenoeareinom wird nnter anderem wm .lores, Hertz, D(mderlein und Briiqge- 
,malvn hesproehen, whhrend Cobner.~, SchiMhaus, Kleinhau.s" und .tlmqu.ist Beispiele 
yon h6sartigen Tumoren mit dem Enteroeystom als Ausgangspunkt nennen. Ein 
eehtes Nahetadenmn in Verbindung mit C~mcer mamm~w wird wm EhrIich ge- 
sehildert. In der VeterinSrpathologie finder man praktisch gmmmmen kein Inter- 
esse fiir Tumoren mit angenommener oder bewiesener Beziehung zum Dott.erg~mg. 

h m e r h a l b  der  ty t ) i schen U r a c h u s m i B b i l d u n g e n  ist (lie Urachwvcyste 
mit  d e m  Urach'u,~divertikel als na t i i r l i chem Vorl / iufer  a m  bes ten  b e k a n n r .  
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I n  d e r  H u m a n p a t h o l o g i e  spr icht  berei ts  Meclcel (1812; 1. c. S.  6 5 1 )  yon 
e iner  m i t g e b o r e n e n  , , E n g e "  der  Harnb lase .  Aus  d e m  .JMlre 1862 sta.mmt 
volt Luschka eine A b h a n d h m g  im \ . ' i rehows Arch iv .  U n t e r  spgt.el'en 
N a m e n  kann  Gloz, Ho//~nann, Wol// 7", Roser, Wutz, Schnellenbach, Doran, 
Brill und  Kohfltll g e n a n n t  werden.  Die ~l te ren  (F6rster, Ziegier) und  die 
mod.ernen H a n d b i i c h e r  erw/ ihnen nu t  a n d e u t m l g s w e i s e  den  Gegens t and .  
I n  der  Ve te r in / i rpa tho log ie  - -  die auf die~em Oebie te  e twas  m e h r  L i t e r a t u r  
Ms fiir  die Dot t ,e rg tmgseys te  aufweis t  .--  wird  (tie U r a e h u s e y s t e  bere i ts  
in der  a l l e n  , ,Act .  aead.  na tu r ,  curios. '" yon 1727 beschriebe, n, i ndem 
Zu:ingor ein Beispiet  xon e inem Ochsen ( , , \ ' es ica  b o r i s  g e m i n a " )  b r ing t .  
b e o b a c h t e t  im ,J~d)rc 1720; und sowohl (lie g l te ren  als auch  (lie neucren  
l t a n d b t i c h c r  yon  Gurlt, Brucbniiller, Joest u,M Kitt  bespreehen  die Cyste.  

U n z w e i f e l h a f t  ist (tie Cyste  un te r  unseren Haus t i e r en  am a l lgeme ins t en  
bcim Oehsen,  wo der  Un~chus verh~il tnismiigig l angsam oh l i re r ie r t  (Ki l t ) :  
hier  wird dieselbe u n t e r  ande rem yon ./ohne, T,schudinow und Kii.st ge- 
schi lder t .  Bc im Pfe rde  ist (lie Cvste  s icher  sehr sel ten,  wa.s sieh auch 
embr) 'oh)gisch erkl i i ren litl.~t, (la der  ( ; r aehus  bier  u m  (tie Zeit. (let' (.~eburt 
zu vcrs( ,hwinden pf legt  (Morol).  Die U r a c h u s c y s t e n  be im Schweine  werden  
urit.er andero ln  yon Riider, h'lu~ber und Cbzu.,',sen gesch ih le r t .  

l)as Uruchus, lit,ectikel soil b(,im Wtilpen allg('mein sein (Kitt) und ist untcr 
andt'rem yon I)ocrJ,whcnko :mgeg~,ben. Vom .Kalhe hat I]r,xafl, rr~ ~,ine ]~(,ol)a.~:htun/. 
b'h sell.st ha.he ft'iihcr eine l{(,ohachtung beilu S<'hwcine lu,sehviel)en (l)iss. 1930), 
mM hicran sehlicl3('n sich ('inig(' nic:ht niiher bcsclu'ielwne \'orfitlle, wo der tlarn- 
hl~tsens(.hcitel m i t d c r  Xadwlstell(' zusammenhim.gt und (ladurch ein "lTraktiot)s- 
divcrtikel schafft. 

I)er sog. U,'~tchm~abs,'efl (AI}sccssus tunlfilicalis internus) wird mit cIezug auf 
den Ochsclx untt, r andm'cm von .]~fl~,to und Ib'e~ter hehandelt, l)azu kommt das 
Urru'hu.eh6m,t,m, (Kilt). 

31isehformen d.h.  (.leschwulsttypvn mit. deutlicht,r I~!zichung sowohl zum 
l)~tt(,rgang als aueh zum Allantoisstiel - hal)e ich hie in der Literatur findcn 
kiinm,n, jedo('h hal)(, ich selbst einig(, l),(<~ba('htungen I)eim 8chw(,itm gemacht. 
hieriihe~: spiit(.r *. 

E igent I ichc  Neubihtu~qen im Nabel  solh'n naeh  7'illmann sehen  sein. 
A m  hi iuf igsten spr icht  nl;tn yon delll sog. , . (4 i ' anulom",  welches im Zu- 
s a m m e n h a n g  mi t  d e m  Demarka t ionsproze l3  i~t de r  Nabe l~runde  selbst  
e n t s t e h t  (Henni,~g. Hiitle~zbrenner, Lan, nelonflue und I'rdmont, t)e~'nice 
u. a. m.) :  j edoch  werden  L i t e r a tu r s tud i en  h ier i iber  da(h t rch  e r sehwer t ,  
(tab ma.n ni(.ht i m m e r  das  (~vanutom (Fungus  umbi l ic i  Sa rcon lpha lus )  
mad A d e n o m  seha.rf v o n e i n a n d e r  tremat.  Selbst  h a b e  ieh gelegent l i ( 'h  
( I r a n u l o m e  bei cinige ?,'Iona.te a l ten  W/i lpen beoba( 'h te t .  

* Von Cystenbildungen in der Nabelsehnur (,'der in Fruehthguten sehcn wit 
hier al). Die (q~ten werden gelegentlieh von Humanpathologen beschriehen --- 
z. B. t~u?/sch (zit. fich,t~zo~.i), Doh~vL Schauta, Thoma. Haas und H(~endly. ,Iedoch 
handelt es sieh oft unzweifelhaft hier nut um ,,fMsehe Knoten" oder Anhgmfungen 
der IVharto~sehen 8ulze. Die Veter'in/trliteratur hegt, ~oviel mir bekannt ist, hier- 
fiir kein lntm'esse, und sell)st habe ieh nut einen zweifelha.ften V,~rgang bei einer Sau 
mit Mumifi(.atio feti angetroffen (1934). 
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Bei 8('hweinen von etwa t/~ Jahr  habe ieh gr61~ere Nabelgeschw/ilste 
bei etw~ 1~ innerhtdb eines Untersuehungsgutes yon annii.hernd 1,/Mil- 
lion geschlaehteten Tieren angetroffen. Oanz kleine Tumoren sind in 
der Promilleangabe nicht inbegriffen, da yon solchen viele unzweifelhaft 
infolge sehnellen Sehlaehttempos iibersehen werden. AuBerha.lb der Zgh- 
lung liegen gleiehfalls die in naehfolgendem Schema angefiitu'ten Sack- 
bildungen (A i i [ ,  a) saint Anhang (Nabelabseesse). 

Mein umfassendes Geschwulstmaterial wird in bezug auf Einzelf~ille 
mtr in Auswahl behandelt. Ieh sammle (tie Befunde genetisch miter 
chei t laupt typen,  wovon die erste Abteilung (A) wiederum unterteilt  
ist, zuerst nach dem Sitz der (leschwiilste im Verhiiltnis zmn Xabelring, 
danaeh nach der (lesehwuistfornl oder den Besonderheiten. Die Typen- 
einteihmg ist na.tiirlieh naeh ziemlieh groben Linien vorgenommen und 
~:bergangsformen kSmmn selbstverstiimdlieh nicht ganz u mg~mgen werden. 
Da.s Schema sieht (.[ann wie folgt aus: 
.'~. (],e,schwiil,~le. welche i'm u'e.sentlirh~)~ genelische Bezieh~tng zum L)ottergru~./ habon. 

.I. Ge.~rhwiil.4e mit ,Tit: rtu/ bcid~n ,S'eiten r,mt Nabelriteff. 

~L) Samluhr/Srmiffe Tumoren. 
l,) Kotb~nartige 7'umoren. 
c) l)t~lyp6s verzu,eigte Y'um.ore~t mit komtm]r l 'erhSrtun 9 oder ,~chah,~- 

biIdun 9 im Nabel. 
d) Gr,,,'chwiil.~te, qemafi i,soliertcm B@tml .  

1 I. Geschwiilxte mit Si lz  dorsal z.um Nabelrin 9. 
~) I.:ldlokuliire Ei~zelcyste~t. 
h) ('y,~tenlr 
c) J(om.lxtkt~" l(lr 
d) Massive Str,tnqbildu~ye~. 
e) l)ol:qpS.s ' verzweiqte "l'umm'el~ (H!/d,/.tide~l) innerh, lb der Nttb,,lsh:Ib,. 
f) Umbilicaldivertikel. 

Ill. Ge.w'hwiil.~'te mit  S i t :  r~ntral zum Ar~tbelrimj. 
a) Ein[ache Bruchs/icke oh ne hlhal t .  
b) 13r,uchsgcke wi t  i~m,end'i 9 beklei,let,n Neubildu~tgem 
.4 nha~9 : Nabelab,sces,se. 

B. (;e.~chwiH.~'te. d~ren Urspr~tn.q verm,l l ich gemi,scht i~l, da die.s'eIbe~ die I',~'rbimlun 9 
sowohl re.it dem Darm al.s auch mit  der H~trnblase behallen haben.. 

C. (;'osehwiil.ste. die genetisch nit~ den Urachu.s zuriickge/iihrt werden k6nnen. 

A. Tmnoren mit -'enetischer Beziehung zum Dottergant~. 

1. Ge,schwiilste m i t  S i t :  a u /  b e i d e n  A'eiten yore N a b e l r i n g .  

.4 ] a .  N a n d u h r J S r m i q e  T u m o r e n .  Hiernnter mehrere Enterocvstome 
mit sowohl umbiliealer als a.uch intestinaler Verbindung, doeh haben welt- 
~ms die meisten nur eine umbilicale solche, w'~hrend umgekehrt keine nur 
intestinalen Zusammenhang haben. Die Geschwiilste sind kompakte  oder 
(.ystoide, eingesehn~rt am Xabelring und damit unterteilt in zwei in der 
Regel fiir sfl.h wohlabgelundete I-[auptabschnitte. Aul3erhalb befindet 
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sieh eine P r o m i n e n z  y o n  flaeher Schalen-  oder T i i t en form.  Die Bau(-h- 
haut u n d  Tumoroberfl/ i ,  ehe h/ ingen fasl~ i m m e r  z t t sammen.  Gelegent]ich 
g ibt  es Ulee ra t ionen  oder  N a r b e n  irn Hau t s t i i ek .  Die Tumordo r sa l -  
a b t e i l ungen  s ind fast i m m e r  ohne  "augere W a n d b e k l e i d l m g ,  und  deren  Ober- 
fli~che h g n g e n  oft m i t  der  U m g e b u n g  (D~u'mschlingen, Netz) z u s a m m e n .  
Mehrere histologisehe U n t e r s u c h u n g e n  zeigen, dab  im Fal le  e iner  eysti-  
schen Degene ra t ion  die Cystenwfinde  zuweilen mi t  e in faehem Pf las ter -  
oder kub i s eh em Epi the l  bekleidet  sind. Die n i ede r s t en  A b t e i h m g e n  der  
Gesehwtilste s ind /iuBerlich hell mi t  f ib r6s -ve rhgr t e t en  W i t n d e n ;  die 
Ursaehe der  Fes t igke i t  e iner  sok.'hen W a n d  ist  die, dab  die zum grSBten 
Teil paral lel ta .ufenden,  ko l lagenen  Str i inge im Gewebe reeht  eng z u s a m n l e n  
gelagert  sind.  Die K e r n m a s s e  ist fiir beide A b t e i h m g e n  in der  Regel 
reeht  weieh, zuwei len 6demat6s ,  u n d  bestehl: histologiseh aus  gef/ilL 
ha.ltigem fibrill 'arem Bindegewebe.  Die T u m o r e n ,  die evstis(:h degener ie r t  
sin(l, e n t h a l t e n  e inen asept i sehen  Inha[ t ,  eine klare farbtose oder sehwach 
gelbliche ser6se Fl[issigkeit  oder e inen yon Detrit.us (Septazerfal l)  ge- 
t.riibten, zeitweil ig b lu tgemisch ten  S(:hleim. Nur  sel ten en tha l t en  einige 
( ' v s t cn  Ei ter :  in e inem e inze lnen  Fall  w u r d e n  einige kurze,  tells pol- 
farbi ~e ~ramnegat . ive  St i ibchen (Colibacillen ?) naehaewiesen .  Chemiseh 
besteht  (tie gli issigkeit  ~uls --- Harns tof f  -- I-farnsiiure -~ A l b u m i n  - 
l(qztere in i ibermiiBigen Mengen.  

N,. 2'. 1)ie ('(.schwulst hat, chin k,,k~snuggr(~lo)e, kug~'lrundv ulu.I festc Vent'rnl- 
al~tcilun,d mit bcdeutender iiuBcrcr }h'ominenz. Auf der unt(,rsten AulJ~,nkontur ein 
khqner walhml,~grro[3er An]lang. Die l)orsalabteilung ist etx~as kleiner, gh@hfalls 
wohlahgerundvt uml fest, mehrere Stelh.n mit dcm Omentunl zus:mmlenhiingend. 
I']im' I)iirmdarmschlinge lltuft durch die oberste Kuppel des Ttmun.% und das in 
I"rage konulwndc' I)armstiick ha.t a~.lf beiden Seiten eine doppelt~, (lekri/scldldung. 
I)ic Eingangsstelle des ])~u'msthckes in den Tumor liegt etwa l,a m yon der lle~,- 
c:)calklappe vntfernt, w(,lche etwas ~mBm'hMl~ din' ,,Meb,lschen Zone" ist, und 
wc.l~dle heim Schweim' wm etwa L.., ,Jahr. gemii.B meinen friiheren Untersuchmlgen 
(l)iss. 1930) lll}l'III0,l (!tw:l, 11.:2 III VOll 0pI' ~{.ll&ilnt~ql Ktnppo licgt. Dit'scs kann 
it(loeb auf fine vm'k~.ln'te l,okalisation des I)otterganges zuriickgcfiihrt werden. 
.Man vergleiche aus hulmmpathologiseher Literatur Beispiele fiir verh/tltnismitgig 
zu holwm (L,.ichlensh'r*r) und zu tiefen Sitz ('[dlm.inftlom. Lockwo~,t -- zit. (.'r 
Es besteht kt.ine Kommunikation zwischvn l)armlumen und Tumor. lntalcte 
Darmmucosa. Die Vt,ntralM~teilun.,_r ist nach unten kompakt: nach oben Iiegt, eitlc 
hiihnereigroB,e La:.une, dereu 8citen bekleidct sind mit his zu haselnuBgroB,m. 
dimnwandigml Cysten und verfMh.nden Septenbildungen. Diese Lamme setzt, sit~h 
dutch den Nahelring his hina.uf zu dem obers'ten Abschlfitt im Tumor fort. Die 
Dorsnlabteihmg ist unil ,kulgr; jcdoeh deuten zahlreiche Septen in Aufl6snng darauf, 
dab dieses el.was Sekun(litres ist (gemiiB Abb. 1). 

Eine hist,)logische Untersuchung eines Aussehnittes. wo Darm- und Tumor- 
wand unt(,rschiedslos ineinander huff(m, zeigt, dab die Mucosa. 8ubnlucosa und 
Musc(daris normal gebaut ist. Die Scrose setzt sieh in losgewebtem, sehr gefg[3- 
hMtig(m, fibritl/m'm Bindegmvebe mit gq'iigeren Lappen yon Fettgewebe fort. 
Kein EpithcI in dem untersuehten Teil des Tumors, welehes ]edoch ,ficht au.~sehliegt, 
dais wir im vorlJegenden Fallc vor einem echten Enterocystom stehen, da in der 
Humanpatholo~ie nieht wenige Beispiele .,.,cmmnt werden yon prim/i.r mangolhaft 
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~msgel)ildeten ('ystenwb.nden oder W/inden, die sekundgr bedeutenden l'egq'essiven 
Verf, nderungen unterworfen waren [Rollers ,  Buchwrlhl  u. a. m . )  * 

3[,'. 2. Die {Jesehwulst ist unzweifelhaft ein Enteroey.~tom. Die kokosnuBgroBe, 
wohlabgerundete, etw~Ls zusammengedriiekte VentrMabteilung ist sehr gespannt  
und die Prominenz naeh auflen hin bedeutend. Im Hautsti ick mehrere Narben.  
I)ie Dorsalabteilung etwas gr~il3er, gleiehfMls wohlabgerundet und gespannt  --- 
mehrere Stellen mit dem Omentum zusammenhhngend. Ein  Dfinndarmsti iek l/tuft 
entlang der obersten Kontur,  etwa I m yon der lleocSt:alklappe. Keine offene 
Verhindung zwisehen Darm und Tumor. TumoroberflSche und nhchste Darm- 
schlinge auBerhalb entzfindet. Darmmueosa intakt.  Beide Tumorabteihmgen -- 

_kbb. 1. S:ltuluhrfih'nli ' ,- 'e .N'abellges~.h~-dlst bcitkt S f ' hwe ine ,  v o r t i k a l e r  ,.~ehttitt. r e c h t s  
I v e r k l e i n e r t ) .  

in.~mder|teit die dorsale - -  eystisch. Die histologische Untersuc:hung city,s Ah- 
schnittes, wo l)arm- und Tnmorwand ineinandergehen, zeigt, dab auf der inwendigeu 
Scite des Darmes eim. dieke l,age gefii, grcichen, teil,~ zellreichen Gewebes liegt, 
welches auf der dem Darm gegenfihertiegenden Fliiehe mit einer schmalen La~e 
Fibrin bekleidet ist. In der "l'iefe einzelne Stellen mit  kleinen Klumpen und Str/ingen 
yon l:'ihrin: des weiteren Blutungen im Gewebe - - -  zwei V~,rhgltnisse. die au,:h 
gelegent.lich in der thmumI)~tthoh>gie besproehen werden. 

Nr.  3. Die (leschwulst bildet eine gfi, nseeigroge, schiefovale, sehwammige 
Vorw61bung im NM~el. Die Dorsalabteilung ist apfelsinengn'ot3, kugelrund, gespannt, 
und eaudM ver~ehen mit einer ,geringen Einkerbung, welehe sieh sp/tter als eine 
recht dickwandige, aber teilweise zusammenfallende und leere Cyste erweist. Die 

* (7olme,'s schreibt : ,,Aueh wenn bei starker l*2ntarttmg der Cyst, emvand keine 
an~tomischen Anhal tspunkte far den Ur,sprung aus dem Darm vorhanden sind. 
ist in allen F/'~llen die .Diagrmse Ente rocys tom'  bereehtigt, wo der weitere Befund 
nieht diese Diagnose entkrS.ftet'" (1. e. S. 14,q). 
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oberste Kuppel der Geschwulst setzt sich in einem etwa 8 em langen, zylindrisehen, 
knapp hleistiftdieken Strang fort, dessen intestinales Ende s i t  der konvexen 
Kontur einer Dimnd, armsehlinge zusammenh/tngt, und zwar etwa 15 cm oberhalb 
der Ileoc6calklappe. Proximal ist der Stra, ng etwas abgofb~cht und kranio-distal 
versehen s i t  einem Rand. Keine l)ivertikelbildung auf d e s  Dtmnstiick, jedoeh 
doppette GckrOscbildung. Darlnmucost~ intakt. Beide TumorM)tcilungen sind 
stark eystiseh, nur ganz peripher liegt eine 
diinne Lage kompakter Kernn,asse (gerngg 
.\bb. 2). Die histologisdm Untersuchung 
eines Aussehnittes des Stranges --- nMm der 
Zusammenhangsstelle s i t  d e s  Darme --- 
zeigt reiehlich vascularisiertes, lo~s Binde- 
gewebe, welches teihveise stark 6demat6s 
ist. Keine epithetialen Bihhmgen. 

Xr. 4. Die (lesehwulst hesteht aus 
einer walnulJgrol3en, ov~len, reeht weiehen 
\:entr ' tlahteihmg s i t  geringer Vorw61bung 
m~eh sullen. Die I)or..~dabteihmg ist h}~sel. 
nuf.~bq'o3, iiber ihrer Oherflitehe stehen ein 
paar diilmwandige, durchsichti~e ()ystcn 
vor. Cauda[ kann eine Sonde in eine SpMt- 
bihhmg eingeflihrt werden, welt:he mltJang 
der I.)nrs;~lal~teihmg-Augenfli~che und der 
Nabelring.[nnenkante l/htft. Nach ,ben 
bin seheidet die Spalte die Au[3enwand der 
Ventralabteittmg yore Kerne. welter unten 
dreht dieselbe etwas ia dic l(ermmtsse 
hinein. Die l)o~a.l~d~t.eilung enthS, It zwei 
t,rbsengrogc Cysten. l)ic Vl'ntrM~d~teilun~ 
ist, abgesehen v<,n (let" Spaltenhihhmg, 
komlnd: t .  K ran ia l  yore darsah,n Rand des 
Nabelringes entspringt oin sehmahq'. ~,tw~r 
14 am langer, massiver Anhang, weleher 
naeh oben }fin frvi s i t  einer keuh,nf6rnd- 
~en. ldutinfiltrierten Ausweitung endet. 
I)ie histologisehe Unt.ersuehtmg dot keulen- 
formigen Ausweitung Lies St.ran~e~ (totater 
Quer~'ehnitt) zeigt eine festgewebte Bin&,- AblJ.2. ,q.' n nd ~lh r f/; vn~ ige N abel~e,tch ~n d ~t 
~ewel~bn/~Lsse. welehe all illehrel'ell 8telten lmim Schweine, vertikaler Nr.lmitt, 
in toekere Streifen iibergeht; 6demat6ses (verkleiltertl. Vgl. ,,\Is :1. 
(lewehe ent.lang der ganz~m Peripherie und 
an cinigen Stolh,n zahlreiehe Pigmentkdrner enthaltende Zelh.n. Keim~ epithe- 
lia k.n l~;ildungen. 

Nr. ,5. Die (h.sehwutst hihlet eine enteneigroIle, ovale, naehgebende Vorw61- 
bung naeh ~ml3en. Die I)m'salal~teihmg ist doppelt so grog, unremthnitl3i ~ fund und 
gespannt. Vm} der zuletzt gt,n,~tmten Abteihmg entspringt alto'so-caudal ein etwa 
5 on: hmger, etwa ll/a em breiter, zylindriseher Anhang yon typisch emhryonalem 
(;ewebe. Distal sehlieP, t der Anhang s i t  einem hasehml3grof3(-n, stark regressiv 
umgehildeten Blutkoage[ all, weleher s i t  d e s  Omentum zusammenhgn~t. Beide 
Tumor~ht, dlnn~en sind sta.rk eyst, isch: nut verstreut liegen etwas 6dematOse Kerne. 
Eine zentral liegende gr6B~,re Cyste erstreekt sieh wml untersten Abteihmgsboden 
dureh den N'd~elring weiter his fast znr Deeke der Do~,~alahteihmg hinauf. 

Nr. 6. Die Gesehwul,~t biklet eine pampehnusengrol3e, kugelrunde, naeh- 
g,,I)end' VorwOlbung naeh sullen. ]lie Do~,~alal)teiltmg zerf:illt in zwei Ahsehnitte, 
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wovon der unterste, etwa 15 cm ]ange bis zu 12 cm breite, unregehn~tFJi ,-owde 
gespannte Abschnitt  in schiefer dorso-caudM,r Richtung liegt, whhrend der  ~ndere, 
tiber schwaneneigrofle, ovrde gesp~mnte Absehnit t  in rein caudalcr R ich tung  liegt; 
letzterer Abschnit t  ist mit  Resten von Ornentum be lch .  Der Tmnor  ist in  seiner 
(:lanzhcit s tark cystiseh. Dutch den Nabelring besteht eine Verbindung zwischen 
den Cysten in der Ventralabteilung und dem unteesten Teil der ])~rsal~l)teilung. 
Der hinterste Absehnit t  der Dorsalabteihmg ist unilokuliir, ganz wm den anderen 
Cysten ahgeschlt~ssen. 

Nr.  7. Die Ceschwutst besteht aus einer taubeneigq-ol3en, wohlabgerundeten,  
weichen VorwS[hung uaeh au3en. Zu unters t  sitzt eine haselnul~&q'ol3~ Cyste, welehe 
durch eine Scheidewand in zwei Absehnitte untertei l t  ist. Die Dorsab~bteilung 
ist etwa 31/, em lang, sehief-koniseh mit  der Spitze naeh unten;  you deren  etwas 
abgeflaehtcr Oberfli~ehe entspringen kiirzere und langere, sehmutzigg~'/iuliehe 
Bindcgeweb~tr/tnge, welehe in die Teilc des Omentum iibergehen. Beido Tumm'- 
ahteilungen haben elm. naehgebende, nicht evstiseh umgehildete Ker,una.sse. 

Nr. 8. ])ie Gesehwulst bilch't eine enteneign'oBe, abgm'undete, etwas zusammen- 
~edriiekte, schwammige V~rwSIbung na(.h augen. Die, Dorsalabteilung ist yon 
ithnlieher Form und Or6[3c, jedoeh mehr gespannt, Auf der obersten Kuppel, 
krani~Ll, auvh etwas navh unten entlang den Seiten, liegt ein etwa 5 em hohes, 
bei der (;rundlirlit, etw~ 8 em breites Kissen wm 6dcmat6sem Gewebe. Die I)orsal- 
ahteilung ist wie hinein und etw~s himmter in die VentrMahteitung goschob~m: 
dabei cnts tcht  eine wenige Zcnti:netrr  tiefc Spaltenbildung z~isehen dem G rund- 
boden der Dorsalabteilung und der lnnenkante  des Nalwlringes. Beide Abteihmgen 
sind in weitem Ausmagt, evstis0h. 

Nr. 9. Die (leschwulst bt.steht aus einer hiihnereigroi~en, schief-eif0rmigrn 
\ 'ert tralahteilung umt einm' langg~,stre,kten, t't~va 7 em l~mgm~ und e twa  4 ,m 
Im.iten l)orsalM)laeilun~, Beide Abtcihmgen sind sehl'tff, beinahe zustmlmenfMlend. 
bieine Vr~rw61bung und krine Zusammenhitnge. Eine Kernma.sse ist n ich t  vor- 
handen. Die aaaze ( 'esehwulst be.~teht aus langgestreckten Cysten, weh:he sich 
l~,vipher unmaterbroehen win1 untersten Abteitungsboden his zur ober,sten Ah- 
toilungsd(x'ke t,t'stl'et'k('l'~. Diesr Cvsten sind nut  hMb mit Fliissigkeit gt*fiillt. 

A Ib.  Kolben/ih'mige Tumoren,. l ) iese T y p e n  h a b e n  da s  Gemeinsa ,  me, 
~lal} die w o h l ~ b g e r u n d e t e n  V e n t r M a b t e i h m g e , l  d e r  ( ' e s c h w i i l s t e  fit)r/is- 

v e r h S r t e t e  AuBenw'a.nde au fwe i sen  u n d  b e d e u t e n d  gr613er s i nd  als  (lie 
m e h r  m wegehni~l.~ig g e f o r m t e n  u n d  s t e t s  na, c k t e n  l ) o r s a l a b t e i h m g e n .  
.Die gul:;el'e Vorw61bung  und  de r  Z u s a m m e n l m n a  z w i s e h e n  t ier  T u m o r -  

~d~el'fl~che u n d  de r  B a u c h h a u t  s iud wie u n t e r  A l a .  g i n i g e  T y p e n  s ind  
sta.rk eys t i svh ,  a n d e r e  ganz  oder  t, e i lweise k o m p a k t .  A u e h  h ie r  weehse l~  

bei ey, s t i s o h e m  Zus~mmm]lfal l  dor  F l i i s s i g k e i t s i n h a l t  yon  k l a r e m  S e r u m  
his t r i i b e m  Seh le im.  M i t u n t e r  s ind  (tie ( ' y s t e n w g n d e  m i t  e i n f a e h e m  

P f l a s t e r e p i t h e l  bek le ide t .  

N,'. 1. I)i- (h,sehwulst bildet eine gi~nseeigq'M~e, ovale, gespannte 5ul3ere Vor- 
wi)ll~tlll~. Die w~tlnul3~voPao, sei~ief-runde Dorsalabteilung ist etwas weicher und an 
mehver,.n Stollen bekleidet mit abgerissenen, lymphdr~isenhaltigen, gekr6seartigen 
l:ettmassen, geide Tumr,rat,teilungen sind stark eystisd~, und die Einzek'y~ten 
stehen din'oh den NalwMng miteinander in Verbindun_~. Nur peripher in der 
\ . 'entralabteihmg tiegt ei,w ,sehmale KernlnaS~nschieht  (gemhf~ hbb.  3, linlcs), geim 
gleit:h~'n Individuum besteht ~,in linksseitiaer , einseitiger, abdominaler  Kryptorehis- 
mus. Der zuriiekgehaltmm Hode,~ ist knapp hiihnereigrolL nackt  und gelh, Adnexe 
w.hlentwiekel t :  (las M(.s,)vc,ldmn kurz (gem~g :M)b, 3. reehts). 
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Nr. 2. Die Gesehwulst bildet sehief c~mdo-vent*al zum NabeMng eine g/tnseei- 
grol3e, ovale, gespannte Vorw61bung. Die Dorsalabteihmg isl; wMnullgrol3, schief- 
~val, reeht weieh und sehliel3t sieh um den ganzen Kreis des Nabeiringes. Kranio- 
dorsal entspringt ein kleiner, fischer, naeh obenhm zweigeteilter, massiver Auhang. 
Die Ventralabteilung hat eiuen stark cystisehen Kern und caudal ein walnufl- 
groBes Blntkoagulum. Der iibrige Teil des Tumors ist kompakt. 

Y*. g. Die Oesehwulst bihlet eine I~illardkugelgroge, abgerundete, jedoeh etwas 
zusammengedriiekte, sehwammige 5.ul~ere Vorw6llmng. Dorsal zum Nabelring 
setzt sieh der Tumor in einem etwa 8 em langen, etwa 2 em breiten, blind endenden, 
abgestumpften, mas.~iven Strang fort. Im lnneren der Ventralabteilung strahlt 

Ahb ,  : I . . l {_ l , l lmul i i rnl i l -ee Xa lm laes f ' hwu is l ,  I ,c im S v h w e i l m ,  vo r f . i kah ' r  8, . t ln i t l r  ( l i nks )  m i t  
l~.ryl~tl~i 'vhi~nlus (i'~'l'hl~,}, ~,'erkll_'int'rt. ~. ' Iz l . . \ I  I; 1. 

die Ntrangba~sis naeh allen Seiten aus und bildet damit den k, mtpakten Kern dieser 
Abl,eihmg. VAne Spaltbildung zwisdu.n Strang und Nabelringinnenkantv geht. 
besonders caudal, recht ties in das Inhere des Tumors hinein. 

,4 I t .  Pol?]p:),~ ~:erz~veigte T~moren,. Hier liegt unterhalb  d~s Nabet- 
ringes eine zylindrische, koniseh bis mehr unregehn/~Big geformte, kom- 
p;tkte Verhii.rtung oder eine schalen- bis kolbenfSrmige, ganz oder teil- 
weise hohle Bildung mit  fibrSs verhgrteten Aul~enw/inden, welehe mit  
der Bauehhaut  zusammenhgngen (ira lValle 1--3 jedoeh nur mi t  Bezug 
auf die Basis). Die nackte  Dorsalabteihmg ist yon polypenart igem 
Charakter,  und  die oft hydat id6sen Polypenzweige sitzen mit  hgufig ge- 
meinsamenl Grundstiiek, ent.weder auf der Nabel r ings innenkante  selbst, 
oder die Basis heftet, sieh auf der einen oder anderen Stelle der Wand-  
innenflgehe der Sehalenbildungen. Die Polypen sind in tier tlegel hell 
und  yon lederartiger Besehaffenheit. Histologiseh best.ehen die massiven 
Polypen a.us strMfem Bindegewebe, bekleidet mit, einfaehem Pilaster- 

epithel. 

Virvh()ws Archiv. Bd. :1~3:). /(i 
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I n  de r  V e n t r a l ~ b t e i l u n g  e ine r  Ge.schwuls t  ( let  AI ( : -Type  (sp i t te rev  
? 1 t rid, a t t B e r h a l b  de r  E i n z e l b e s c h r e i b u n g e n  d e r  v o r l i e g e n d e n  A b h a n d h m g )  

b e f i n d e t  s ich e ine  F e t t g e w e b s n e k r  ose, begrenzt ,  y o n  e i n e r  Z e l l i n f i l t r a t i o n  
m i t  F r e m d k 6 r p e r r i e s e n z e l l e n .  

Nr. 1. Die Gesehwulst bildet nach unten fine gut 5 cm lange, etwa 4 cm breite, 
walzenb5rmi,~e, gew61bte, sehr starke Verh~rtung mit nu t  geringer Vorw6lbung 
nach augen. Das dorsal liegende I 'olylx.nbtmdel h,.steht aus einer Sammlung yon 

keulcnfOrmigen, hydat.id6sen, })is 
zu 4 (:m langen Zw,.igen. Zentral  
liegt ein walnul~gro[~es, s tark re- 
gn'essiv veriindertes, gestieltt.s 
Blutkt~agulum. Die Polype,t- 
zweige stetmn mit einer gemein- 
s;m~en Basis kreisfOrmig ab v(m 
der Nahelringitmenkante. Aug,,r- 
dem sieht man auf de,n Pri~parat. 
(At,b. 4 nach links) einetl etwa. 
7 ('m }ange.n Slrang, wet(:h,.'r sehr 
;vahrst.heinlich eilt Stiick eines 
mangelhaft  obliterierten Dotter- 
gangsgef/.ila~os ist. Die V,ntval- 
abteilung hat eimm m~ssiv(.n. 
flt,ischi~(-n Ktq'n. und da (let Stit.l 
dos Bh~tlr (;mf dmn Bilde 
ot~as na,.h reehts ams~ek.gt) sich 
fin Stiick in die [~ernnlass~., hin- 
ein fortsotzt, ontstoht eiJlt? dorso- 
zt'ntrale, schmah:re Npall;bildvn~. 

Nr. 2. l)it~ Geschwu[st biMet 
vine etw~ 4 em la.ngc. 5 em t,reite. 
zylindris(.he, abg+,ft+u.hte und 
harte/ iugero V()rwiilbung. ])ovsat 
lit,gt oin Biindel ahgeflacht- 
keulenf6rmiger, andeutungsweise 
h.vda tidi}ser, kurzer Polypen- 

.\bb. !. lh~lypi;s verzweigte Nabelg'esch~nllst beinl zwo.i~e, (lie nlit gt,n'leinsatll~'r 
,'4chW~'in,,. vertikaler .%.hnitt (etwas vet'kleinet't). Basis yore Wall der N~belring- 

~,'g'l. A[~.I. innenkante ~mtspringen. Dieses 
Polypenbiinde[ rahmt  einen 

h~seln,tlSgvol.~en, kupl)elf6rmigen, lederarti.m~n, kompakten, durchbluteten Zentral- 
Lumor ein. Z~visehen der Polypenbasis und dem Zentral tumor kann eine Sonde 
an don m(,istt, n Stellen tief in (lie im til,rigen kompakte Kernmasse der Ve,ltral- 
abteihmg eingefii}n't werden. 

Nr. 3. Die (leschwulst hildet eine lS.ngtiehe, schief-tiitenf6rmige, etwa. 3'.J., em 
bm~e. etw~ .~L cm breite, harte iiul3ere V,~rw61bung. Oherhalb des Nabelr in-es  
liegg ein Biindel abgefla, cht-keulenf6rmiger, hydatid6ser Polypenzweige, deren 
(Irundstam,n die innenkan te  des Nabelringes umfal3t. Die litngsten Polypenzweige 
sind etwa 5 cm lang. Caudal kann eine Sonde tier in die zghfleisehige, kompakte  
Kernmasse der Ventr~labteihmg eingefiihrt werden. 

Nr.-l .  Die (~esehwulsg bildet eine enteneign'ol~e, ovale, naehgebende /iul~ct'e 
V, ww61bung. Die Dorsalabteilung besteht aus 2 Polypen. wovon der kranial liegend~. 
Anlauf zu einer Vet-zxveigung n immt und na, l t  oben bin in einer etwa '1 em bmgen 
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Kydatide endet. Der naeh hinten ]icgende Polyp ist kfirzer, b,'eiter, unverzweigt. 
first ganz hoht und sehlaff. Beide PoTypen setzen sieh dureh (h'n N~belring fort 
und befestigen sich verh/iltni~mS.ftig direkt unter der unterstcn Kante des Ringes 
und weiter untcn auf der Innenfl~che der Sehalenbildung. Xur peripher h+tt die 
Ventralabteilung eine cigentliche Kcrnmasse. 

Nr. ;5. Die Geschwulst bildet eine g/inseeigro~c, schieLovale, harte Sehaten- 
bihhmg nach augen. Das Polypenbiindel tim" Dorsabd~teilung besteht ~ms einigen 
wenigen, stark abgeflachten, massiven Zweigen, wovon der eine sich naeh oben 
zuspitzt und sich in einem ]Sngeren, kn~q,p t'., cm hreiten Strang fortsctzt, welche,' 
~m drei Stellen kleinere, ellipsenf6rmige Ausweitungen (Blutkoageln) umschlicI3t. 
Der Strang endet frei in seinem distalt.n Ende und mull betrachtet  werdea ~ls 
Rest eines ])ottergangsgefiiges und (lessen Ausweitungen oder Verzweigungen. 
.Uit der Basis befcstigt sich das gcsammelte Polyl~enbimde[ db:ht unterhalb des 
NabeMnges, wo wciterhin eiuz<,lne kleinere, kurze m~d In'cite kompakte Polyp(,n 
sitz~,n. Das bctreffende Schwein ist zwitterig (H+wmaphroditismus unih~teralis 
biglandularis verus femininus). Uterus, Vagina und Scheideui~ffmmg sind normal. 
I.]bm stark vcr~l'61:lerte Klitoris sitzt etwa 15 mn vor und unterhalb (h.r Sehciden- 
spaltc. 

+4 l d. Einige l,'dlle, die ,slob ,schtcieri 9 einordnen la~+'en. N a c h f o l g c n d e  

T y p e n  ze igen  l )cs ,mdcre  B e f u n d e :  auch  ]tier h S n g e n  B a u c h h a u t  u n d  ' l . ' tmmr 
z u s a ] n m e n  - -  d~wh n i c h t  im Fa l le  4. 

Nr. 1. Die (~,:sch~vulst 1,cstcht untcrh~db des Nabclringes aus eine,r gq'51.~t~r,.,l~ 
Na.mmhmg wm U['I)sclt- his t)ilhu'dkugelgmJJc,n, dickwandigcn. (.itcrgeffilltcn Ab- 
sc:c.ss~,tt, ~v,.h.he fcste VuvwSlbmW,,n im Nalwl mM kranial hic,'zu bildt,n. An uin 
}mar St<.lh'n sind in dvr Haut r, 'cht tiuf~eJ,cmh. Ulccrationen nachzuw('iscn. In 
dic knapp 2 cnl wcitt: Nabelli, 'htung [milt cine schlappc, nieht fliissigkeitsgefiillt,., 
haschmilgro[3c, cifiSrmi~' (+h.schwulst, welchc in die Bauchh6hlu hineinragt, in 
t.int,n gut 3 cm langun, diinm,n Strang iiLcrg~.ht, wch'hcr nach cJlmn bin mit eim.m 
t,rbscngrc)I]('n, dickwandiKcn, mit dt,m ()ntcntun++ zusanlr, lenhiirJgcnden Al~sce[l 
abschlicl3t. 

_Vf. 2. Die (lcschwulst bil(h.t einv etwa 5 cm lan,,ze, kegelfSrmige, harte V o f  
w6llmng nach ~m[,'cn. I)ic I)orsahdJteihmg b(,steht~ zulmterst aus (,iner etwa 3 cm 
hmgen, td+.istiftdicken, lcderartigen Vcrhitvtung mxd setzt sich nach oben bin iu 
,.itw schi,f-hirnmff6rmige, knapp htihnereigq'oae, dtinnwandi~c ('5'sw mit einem 
klar~m+ scI'6setl l nha l t  forl. Keine Zusammcnhhngt. nach innc.n. Von dcr ("y.~te 
abgesehcn, ist dcr Tumor in seincr (.;anzheit massiv. 

N?'. 3+ Dic (h,schwulst I>esteht aus einer insgcsamt etwa 20 um langen, et~va 5 Cltl 
lweiten, ovalen, starken Verhdi.rtung, dercn unterste ',':~ sich nach au[len w,+ wSlhen. 
I)ic b,:idcn Tum(wabtcihmgen gehen unterschiedslos irwinander (it)er. Kraniod+wsM 
entspringt t in  klcinerer, abgefIaehter, massiver Polyp mit hreitem (Ivundstik.k. 
Kein,. Zusamnwnhimge nach innen. I)as Tumorgewebc ist in seiner ( 'anzhei t  
kompakt,  in der Peripherie sehr fcst, zentral etw~ts weicher. D(.r Absehnit t  obt.r- 
h,Mb d~,s Nabeh'inges ist naekt,  unterha.lb tics Ringes besteht kein+, schaffe (irenze 
zwisehen Wand und Kern,nasse. 

Nr. ,l. Die Geschwul.~t bildet eine walnuggroge, birnenf6rmige, feste Vor- 
wblbung nach aullen. EJne ,_[iinne, fibr6s-verh/irte Auflenwand hedeekt nur das 
obc.rste I)reiviertel der unters ten Abteihmg. Unter  der Wand liegt eine diimae 
Schieht yon lederartiger ]~eschaffenheit, unter  dieser ~viedcrum ein st 'u'ker ma.r- 
morener, rotbrauner  his gelbgrrauer, fester, nicht  eystischer Kern. Die Dorsal- 
abteilung I>esteht, nm" ~ms einem sehlappen, verzweigten (.lewebe. weh:hes unmitt+*l- 
bar in das Omentum (ibergeht. 

l(i* 
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Xr. 5. Die Gesuhwulst mil3t insgesamt etwa 21)cm in der L/inge. Unterhalb 
des NabeMnges liegt eine enteneigroge, ovale, feste VorwSlbung. In der Bauehhaut 
sieht ma.n ein paar oberflgchliche Narben. Die Dorsalabteilung bildet ein sehief- 
etagenfSrmiges Kongiomerat, dessen Einzelcysten sieh in dcm Gr6f.ienverh/i.ltnis 
zwisdlen einem Hanfsamen und cinem Taubenei bcwegen. Dieses Konglomerat 
entspringt aus einem kurzen, massivea Grundstfick. Nach oben hin setzt sich das 

Konglomerat in einen haselnuPagroBen, batten. 
koml)akten Tumor fort, weleher mit einem 
abgesprengten, stark gefitghaltigen Binde- 
gewcbe zusammenhgngt und attf des~'n Ober- 
flitehe man ein 1mar kleincre, abgeflaehte 
Hvdatidcn sieht, lm Kern der Ventralabtei- 
hmg liegt zentral eine ellipsenf6rmige, leere 
Lichtung. Aul~enwand und Kernmasse gehen 
reeht mlters(:hiedslos ineinand.er iil)er (Abb. 5). 

A hb. 5. NulmI' . . .esehwul~t I m i m  
,'4,,hweine, v e r t . i k a l e r  S c h n i t t  

t v e r k l e i n e r t ) .  Vgl .  A i d  5. 

I1. Geschwii&te "mit ,SJtz dors~d z,om 
Xabelring. 

A 11~1. Unilokuldre EinzeIcysl~n. Hier 
sitzt inwen~li/ auf dem gaaz geschlos- 
senen R.in~ der Nabelst.elle mu' eine ein- 
r/iumige Cystc,; doch sind (tie gr613eren 
unilokuliiren Cysten unzweifelhaft ur- 
spriingli(:h nmltilkuli~r gewesen, d~ deren 
InnenwS.n~le sehr oft Si)uren wm sieh 
attfliSsen(len Septenbi ldungen aufweisen. 
Die Cysten bewegen sich in der Gr6ge 
zwisehen einer t(aselnu[~ und bis iiber 
Kokusnuf~grSl,~e h inaus :  in der Form 
sind sic kugelrund, oval oder birnen-  
f6rmig. Einige Cysten sind dt innwandig.  
andere haben sehr dieke Wgmte, sie sind 
entweder gestielt oder nlit einem kfirze- 
ten, massiven Grundst i ick versehen. 
Mitunter  sind (lie Cystenw'ande mit  ein- 
faehem Pflasterepithel bekleidet. 

,Vr. J. Die Cvste ist wahmggroB, kugeh'und, d[innwandig und sitzt mit eiuem 
etw~ 1 cm langen, stark abgeflaehten Orundsttick fest till[ dem ovalen Nabeh'ing. 
])el" Cystcnstiel ist typisch ernb~Tonal und fiihlt sieh beinahe wie eine Nabelschnur 
an (Abh. 6. links}. 

Nr. 2. Die Cyste ist llasehmBgroB, oval und -- besonders eaudM - -  sehr 
dickwandig, naeh oben hin etwas zugespitzt. Sie sitzt umnittelbar fest dem ganz 
klein,m, kreisrunden Xabelring auf (Abb. 6, rechts). 

.,'Vr. 3. Die Cyste ist kokosnuI?gn'oll, kugelrund, die etwa */2 cm dieke Wand ist 
inwendig mit zahlreichen Resten yon zerfallenden Septenbikh,,lgen bedeckt. Die 
Cyste ist gestielt. Der kreisrunde Nahelring miBt etwa 3 em im l)urchmesser. 

A I Ib .  Die Cystenkowlomerate.  Hier wird eine gr6Bere bzw. kleinere 
4nhgufung gegenseitig isolierter, irt der Rege[ d i innwandiger  Cysten 
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i n w e n d i g  w ) m  N a b e l  b e o b a e h t e t .  I n  e i n z e l n e n  F'~ilen e n t h M t e n  i n n e r h M b  
des  g i e i ehen  K o n g l o m e r a t e s  e inige Cjsl~en e inc  k la re  ser6se  F l i i s s igke i t ,  

a n d e r e  e i n e n  t r i i b e n ,  b l u t g e m i s e h t e n  S e h l e i m  u n d  w i e d e r u m  a n d e r e  

r e inen  F i t e r .  

N.r. 1. D.~s Konglomerat  hat  augenseheinlieh aueh einen Abschnit t  untm'halb 
des Xabelringes, indem etwas yon der Cystenmasse sieh mit einer Kuppel .'.thwgrts 
din'oh den etwa 5 ~r 5 em weiten ,N'aheh~ng stfilpt.. Zuunterst  liegt eine etwa 20 em 
lange, birnenf6rmigo, his etwa 10 cm brcite, gespannte Cyste, ~velche nach obenhin 
mit  dem konvexen Rand der Dthmdarmsehlinge zusammenhgngt,  und zwar etwa 
1 m yon der lleoc6ealstelle, auswendig mit  mehreren mit Rest.en yon losgerissenem 
Omentum t;elegten Stellen. Die Cystenwand ist mehrfach durchblutet .  Die iit)rigen 
Cysten des Konglomerates hewegen sich in dee (h'6ge v(m einer Ha.selnug his zu 

.~.bb. t;. t'ldl~pkul~i.l.e NalmlcyM~m l)(,im Schweirle. re,hls go/if frier (et~a intl. (Jr.). 
Vgl. ;~.Ila. 1 nnd 2. 

cinvm Taubenci, siud rmM o(ler oval. Dic Wand din' grol3cn Cyste i.~t ledm';~rtig. 
auf den 8eiten etwa l.: cm. auf din' Grundflitche etwa 3 mn dick und hier mit 
mehrc.ren kleineren Cssten versehen. Die Wandinnr ist naeh oImn bin glatt 
und nach unten bin mit zahh'eichen, sieh teilweise aufl/)senden ,<.'epten verse]u,n. 
l)as mit dcr Cyst,.,,mmsse zusammenhS.ngende Stiick Darm ist stark ringfSrmig 
ausgcweitet, jedoch ohne Divert ikelhihhmg; es ist kein(* Kommunikati(m zwisehen 
( 'yste und Darm nachweisbar. Die ~lu('osa der Darmwand intakt.  

Die histologisehe Untersuchung vines Absehnittes,  wo Cystcn- und Darmwand 
einander beriihren, zeigt, dab ein Fibrinklumpen. wclchm" an seinen Ra.ndm'n mit 
diinnwandigen (;ef/tgen duvchwaehsen war, den gr613ten Teil des Pritparates aus- 
fiillt. Im iil~rigett sieht man  hitutige Massen yon lqbrillgrem Bindegewebe, aber 
keine epithelialen Bildungen. 

S t .  2. Das Konglomerat  bcsteht aus einer auBergew/Shnlich grol3en Anzahl 
yon Cysten, welehe in der Gr6ge yon einer Frhse bis zu einem Entenei  wechseln. 
Alle (-.!3,sten sind prall gefiillt, yon einer klaren serSsen Fliissigkeit und recht  diilm- 
wandig; hJer und dort finden sich hirsekorn- his vrbsengroge Abscesse mit  (-inem 
helle:en, verkiisten lnhatt .  Die gcs:mlte Cystenmasse mil3t iiher 25 cm in der L',inge, 
ist etwa. 20 (:m hoeh und etwas zusammengedriiekt. An mehrereta Stellen ist (tas 
Konglomerat  mit abgerissenem Omelttum bekleidet. Xaeh unten sammelt  cs si('h 
zu einem kurz~,n, breiten, recht  s,.hmalen Stature yon typisch embryonalcm (;cwebe. 
Diesm" Stature umfaBt den gesehloss('nen Nabelring ganz (Abb. 7). 
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A I l c .  Kompakte Kleint~lmore'n. Diese Kleingeschwiilste innerha lb  
des Nabels sind keulenf6rmig, cantarellenf6rmig oder ganz eben u n d  fast 
zirkelrund ; keines ist gr6fter als ein Dreimarksti ick,  (lie meist en bedeu tend  

Abb.  7. N ; t l m l c y s t . e n k o n g h q n e r a t  b e i m  S~:l~weine (~'el 'kleiI~ert).  "Vgl. A l l b  2. 

kleiner. Alle ohne fibr6s verh/.Lrtete Aul.~enwimde. 1)as Tumorgewebe be- 
steht aus einer lederartig festen, rotgr/tulicl:en 81tbstanz. Die Gesehwiilste 
sitzen mit einer oft stark eingeengten Basis unmi t t e lba r  {est ~tuf dc'm ganz 
,Te.sehlossenen Xabelrin~. 

A b h .  S. l O ) n l p a k t c  N a b e l k l e i n t m n e ) r e n  t )e im S c h w e i n e  (e tw.  n a t .  Gr . ) .  V g t . . k I I c  2- - , t .  

Nr. 1. [)it, Gesehwulst ist aus~epritgt keu)enf6rmig, etwa lt/,r:m lang und 
an der ]3asis tzleic'h einer groben Stricknadel. Beim gleiehen Indi\,iduum wird 
eine l:thinitis viu'onica atrophil~ans aufizewiesen, ein Leiden. welches sehr oft als 
angel'u)ren ;mgesehen wird. 

Nr. 2. Die (;esehwulst ist abgeflacht-keulenfOrinig, etwa I (:m lang und an 
der Basis wie vine dfinne Striekna,tel (Abb. 8, links). 
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Nr. 3. Die Gesehwulst ist kantarellenf/3rmig und mil3t etwa 21/a ;< 3 era; die 
Basis gleicht einer gn'oben Strieknadel (Abb. 8. mittleres). 

Nr. 4. Die Ges0hwulst ist in der Form ganz ebcn mit wohlabgerundeten Augen- 
konturen und mil3t etwa 21/.a • 3t/, era; die Basis gleieht einvr mittetgroben Striek- 
m~del (Abb. 8, rechts). I)er Tumor besteht histologiseh aus fibrill~*rem Bindegewebe, 
welches an einzelnen Stellen sehr eng gewebt ist. Es kommt jedoeh nicht zm' 
Bilduug yon grSberen Btindeln. An zahh'eiehen Stellen sieht man Blutgefii,13quer- 
sehnitte, besonders auffhllig viel Artcrien, welche unter versehiedenem Quersehnitts- 
winkel getroffen simt. Diese Oefgge fiihren oft jedwede andere in einer knzahl 
van 2 ~)der 3. Keine epithclia]en Bihlungen. 

Als Vergleich kann angef(ihrt werden, daffa ein anderer Tumorkern, der im 
iibrigen an zahh'eichcn Stellen mit Klumpt.n yon sahnegell)em (lewebe dureh- 
setzt war, ~mfler g(ffgghMtigem J3indegewebe eiu an vielen Stellen rcg,'essiv vet'- 
ii.ndm'tes l"ettgewebe mit ausgesehiedenen Fettkrystallcn und Aufhitufungen yon 
Frem(IkSri)erriesenzctlen zeigte. Hier lagen aueh (h'upl)en yon Granulations- 
gewe(m. ',velche, wie ~nzunehnleo. ist, il)/ ZuS~lllltn(Hlh$1.ng mit den genalltl~?n V~r- 
giingen t.ntst~melen sind. 

A l i d .  Massive Strangbildu~ffen. Solehe 8 t rgnge  bes tehen  aus e inem 
weiehen,  ze i tweise  fast  6dema.t6sen Oewebe.  Sehr  of t  s ind d iese lben mwh 
oben hin mi t  abger i s senem O m e n t u m  bedeek t  oder  hgngen  noeh m i t  dem 
{7~ekrSse zusamnmn.  Als T y p e  beschreibe ich fo lgenden  B e f u n d :  

Inwendig des tminahe ganz geschh).-_'senen Nalmh'ingcs sitzt ein et, wa I0 em hmger. 
vtwas ab~eflachter, nat:h unten etwa *:'~ cm breiter, naeh oben bin etwas schmalcrer 
Ntrang, welcher dista| in daa Omentum iibergeht. Der gn';msehmutzige, ~mswendig 
,_,la.tte Strang bestx,ht aus typisch embryon;dem (lewebe. durch welches ma, n 
dmltliuh di,.' (;efii.Bst/imme schimnwrn sicht. 

A l i e .  l'oly;~/;s verzu'eigle Tumo,e~ i~nerh,lb d~s NabeI,'in.ffs. I)iese 
T u m o r m l  gehSr(:n zu den se l teneren V~,rkomnmissen intu.rhalb dieser  
Un le r suchungs re ihe .  [m .l~,au en t sprechen  sic makroskop i seh  u n d  mikro-  
skop i sd l  im grol3en und gmlzen den un t e r  A l e  beschr iebenen  T u m o r e n .  
l )a  die yon mi r  ge fmMenen  Gesdlwiil ,ste reeht  g l e i ehgea r t e t  sind, gedenke  
ich aueh bier  l l l lr  eine e inzelne geseht 'e ibun~ zu ,,e~m~. 

l)i('s,, I~olypSs vcrzw('igte Hydatide faint mit einm" rnassiven, etwas al)gefla~ehten 
Basis um den gesehlossenen, im ])urchmes.ser etwa aea < D.._, cm weiten Nabelrii~. 
lu.~ges~mlt miBt (lie Gesehwttlst +'twa 5 ~.'m in der L/i, nge. Die durchgeh(,nden ah- 
tzeflacht.-keulenfOrmigen Finzelgruppen sind atilt' hychttidOs und hihlen zu.~;mmwn 
cinch egwas sehief gef(n'mten FS, cher. 

A I I / .  NabeIdivertikel. Mit dieser  N o m e u k l a g u r  beze iehne  ie, h einige 
Bl indsaeka .nhgnge  innerha.lb der  Nabelstel]e .  G e m e i n s a m  fiir (lie yon mi r  
ge fundenen  Dive r t ike l  gilt ,  (l~l~ sio alle m i t  ihrer  Basis oder  Mund auf  d e m  
dorsalen  R a n d e  des Nabe l r inges  si tzen,  weleher  d iese lben umfal3t ,  wie  z. B. 
eine K a f f e e t u t e  sieh u m  den sie t r agenden  Meta l l r ing  schlieBt. Die  GrSBe 
der  e rha l t enen  N a b e l r i n g l i c h t u n g  bed ing t  somi t  den  D u r c h m e s s e r  des 
D ive r t i ke lmundes .  Alle Dive r t ike l  s ind leer oder  nu t  nahe  der  Sp i t ze  ge- 
fiillt  mi t  et.was gelbl ieher ,  ser6ser Fl i i ss igkei t  und  l iegen sehlaff  en thu lg  
tier 13auehwan(l.  E inen  E i n d r u e k  v o n d e r  GrSBe und  F o r m  der  Diver -  
t ikel gewinn t  man  erst ,  w e n n  m a n  mi t te ls  e iner  fe inen K,~niile Fl i i ss igkei t  
- -  in diese,n Falle  Formol lSsmvg --- in die zusammengef i f l l ene  L i e h t m l g  
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inj iz iert;  aber (lie A u f f i i l h m g  se lbs t  vel ' langt  dic gr6gte  Vorsic}tt, da  die 
D iver t ike lw / inde  ungeheuer  di inn u n d  w e n i g  fest s ind.  

Nr. 1. Das Divertikcl ist leer und zusammengefallcn. Im prgparierten Zustand 
ist das l)ivertikel etwa 21/2 cm hmg, einfaeh handsehuhfingerf6rmig, naeh unten 
etwa ~/~ cm breit, naeh oben etwas sehmaler. Die Wand ist gegen die Divertike!- 
spitze sehr diinn, naeh oben lain etw,~s dicker. 

A'r. 2. Das Divertikcl ist etwa 7 em lang, kolben- 
f6rmig, mit einem etwa 4 em langen Hals, weleher 
etwa i.,., em in der Weite mi[3t, l)ieser Kolben ist oin 
wenig grSger Ms eine Haselnug. Dureh die iiberall 
ungeheuer diinnen W/rode sieht man, dab das I)iver. 
tikol dutch eine diinne und durehsiehtige Sehei(h,.. 
wand Ihngsseitig in cine kranial liegende breitere 
und eine c~m(IM lieaende sehnu~lel'e Ahteilung ge- 
t.rennt ist. l)i~ Seheidewand setzt sieh ein gutes 
Stiick din'oh den Kolbenhals hinauf fort. Das lnnere 
des Divertikels ist nur ill dessen ~iulh'rstem Stiiek mit 
einer gelb[iehelL ser6sen l;liissigkeit geftillt (Abb. 9). 

X,.  3. 1)as Divertikel ist g;mz leer und liegt 
mehrere Male in sicll uel|)ut eingestiilpt. Ausgeslnmnt 
zeigL sieh da.~elbe im wesentliehen wie unter Nr. 2 
geschiMert. 1)as l~etreffi.nde Sehwein h~tt gh'iehzeitig 
l'olyda ktylie attf (tem l'echtell Vl~rderful3. 

I l l .  (;e.~chwiilale mlt Nil: ,:entra[ veto )'abelring. 

A I t I , .  Kin/ache Bruch,sOcke ohne [nh,dt. 
Wie in der  13ezeietmung angegeben ,  s t ehen  
wi t  bier  gallZ a. l lgemeinen h,eren Nabelbru , :h-  
sit(.ke,l ~egeni iber .  l)iese Siieke s ind keines- 
falls sel ten I)eim Schweine .  In ( let  ( ' ,r6ge 
weehsehl  sie yon  etwa. 50 })is i iber 2()~| ecru 

Abb. 9. Nal,ehliverlikcl beim F a s s u n g s v e t m 6 g e n .  Sic ha.ben fibr6s verh/tr-  
, '4t ' l lwcille ( e l w a  l in t .  I l r . ) .  

vgl. a f i r e ,  tet.e, j edoeh  oft. ([/inne Wgnde .  Die Vorw61- 
bun~z im Na.be} ist dahe r  in tier Regel  schlaff .  

[n der  P, a u e h h a u t  zeigen sieh ze i tweise  Uleera. t ionen,  Na rben  ode r  g('- 
r iugere  F i s t e l b i l d u n g e n :  dagegen  sind die W a n d i m m n f l i i o h e n  oft g la t t  
und  in t ak t .  B a u e h h a u t  und  S a c k w a n d  h/i.ngen i m m e r  m i t e i n a n d e r  zu- 
s a m m e n .  Die S a e k m i i n d u n g  (Nabe l r ing6f fnung)  ist. s te ts  so eng, (tal.~ 
die Darmseh l ingen  n ieh t  d n r e h t r e t e n  k6nnen .  

Ieh werde hier keine ins lqinzelne gehenden Beschreibungen geben, m6chte 
jedoch anfiihren, da.ll zwei Fglle s[ch dureh einen atypisehen Sitz auszeiehnen, etwa 
lO bzw. etwa 15 em hinter der normalen Stelle sitzen. Ein driller Sack ist dadurch 
yon Interes,se, dab d,,~sen Wand mit Stiieken stark verkn6eherten Ceweb(~ dureh- 
setzt ist - einige Verkn6ehernngen. welehe ieh beim Sehwein relativ hiiufig nahe 
dem Ixdst*,nkanal, we sic oft zwischen Flaumen und Bauvhmuskutatur eingekeiit 
sitzen, gefunden habe. 

A I l l  b. Bruchj icke  'mil A'eubildu:ngen de,'innen, wr~nd. Diese Gesehwi i l s te  
oder  Mil3bihhmgen ze igen  sieh als gr6t3ere ode r  k le inere  w o h l ~ b g e r u n d e t e  
oder  et~vas unregelmitl~ig ge fo rmte ,  fes te  oder  ha lbsch la f fe  Vorw61- 
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b u n g e n  im N a b e l .  Die  f i b r6s  v e r h i t r t e t e n  8ackw~tnde  s ind  yon  s eh r  

verseh ic<lener  St{irke, n a c h  u n t e n  m i t  d e r  B a u e h h a . u t  zu .~ammenh i ingend ,  
die W a n d i n n e n f l g e h e n  s ind  m i t  Polypen, Hydatiden odor C y s t e n  bek le ide t .  

De r  N a b e l r i n g  is t  i m m e r  of ten ,  .aein D u r e h m e s s e r  weehse l t  y o n  u n t e r  2 

bis i ibe r  5 em. 
I n  d e r  H u m a n p a t h o l o g i e  ( K a u / m a n r e ,  L e h r b u e h  8. 398) s p r i e h t  m a n  

d a v o n ,  d a b  N e u b i l d u n g e n  y o n  f i b r o m -  o d e r  l i p o m a r t i g e m  C h a r a k t e r  in 

B r u e h s h e k e n  d a d u r e h  e n t s t e h e n  k6nnen, dal3 t ier  I~ing s ieh  i ibe r  e t w a s  

h e r a b g e s e n k t e m  B r u e h i n -  

h a l t  (in t ier  Rege l  O m e n -  
turn) ,  w e l e h e r  s p g t e r  s e i n e n  

C h a r a k t c r  weehse l t ,  sehl ieBt .  

Nr.  1. ])m' Savk ist billard- 
l~ugelgrol3, sehit.,f-oval und fest. 
An der lmwnseite (h'r Sack- 
wand lit,gt w.ntral ein walnul3- 
groiJ(.r, ovalt.r, braunschmutzi- 
get, flcischig,~r, mi r ,  gell,en 
,,_,r~m pena vtigt'n Parti~m be- 
sprengtcr Kern( : \bb .  I0). Cau- 
dal im Priip:u'at sieht man vine 
dfmnwamtige (]vste yon 5hn- 
liehcr (lr6Be und Form. ['n- 
mittelbar utttt~r d~'llt NatJelring 
entspring~n vinig~' kh'im're ~h- 
geflachU', andeutungsweise ver- 
zwci_~te 15~l\'pen. l)ie hist~fl~- .~,M,. 10. 13ruehsack tnit Nenb[ldu~tffen der lnnt:n- 

. . . .  wand btqm 8ehwe[ne. vert.ikaler S_'chnitt Wt'wa nat. 
gische (_:rltersm'hung dcr Kern- {}r.}. Vvl. Al l ih  1. 
masse zeigt, dM.~ si~' aus Fibr'in, 
augenscheinlich mit I~indegvwebe umwachsm~, besteht,  keine epithelialen tgihhmgen. 

Nr. 2. l )cr  Nack gleieht in l lrO,% und Form einem kh,bwren Ochscnhm'zen, 
ist etwas s~.hlaff und zeigt mit der Npitze in kranbth. P, ichtung, t)er Itohh'~lum 
des Sackes fiillt sieh - -  bt.sonders kranial --- mig gn'6l~eren und ]deincren. schlen- 
kernden t [ydat iden umt einzc.hmn, tells gesprengte,l, diinuw:mdigen C.ysten. 

Nr. 3. 1)or Sack ist enteneigrofJ, owtl uml schla.ff, l)as nlei~tl, des Sackhohl- 
raumes ist mit einer brciten. ~bgefhtchten, et.was vmT.weigten Hvdatide gefiillt. 
und zw~r sitzt, letztere mit dcr [{asia fesg unmi t t e l l~ r  innerh:db des Nabelringes, 
web.her zum Teil hierdurch al~gesehlossen wird. Caudo-ventral im Prftparat liegt 
eim �9 kMnere, m~verzweigte Hydatide. 

Nr. 4. I)er Sack ist htihnereigroB. ~vM und sehr sehlaff. Die Wtmd ist in- 
wendig mit einigen in dorso-eaudaler Richtung laufenden, fh~ehen WSAlen yon 
komlmktem, ziemlich festem, sehmutziggrauem Gewehe belegt. Diehg unterhalb 
des NabC inges sind diese zu gq'6geren und kleineren Hydatiden ausgebildet., welche 
ztlm grdgtm~ Teil die Nabelrmgliehtung ausfiillen. 

Nr. 5. Der Sack ist schwaneneigr~g, sehief-oval und hart. Die t{auehhaut 
z~!i;41; an mehreren Stelhm tiefergehende Ulceratioaen und einz~,lne Narben. Un- 
mitteltmr unter  dem Nabelring entspringt  ein Polyp, welcher wie ein Pfropfen 
den Rin~ ausfiillt und nach ohen hin mit dem abgerissenen Om.et).tt, m verbunden 
isb. I,:ranial im l'ri~pa.rat liegt eine et, was abgeflachte Hydt~tide, caudal eine wahmg- 
groBe, sehr diinnwandige (!yste und oberhall~ dieser ein Biindel polyp6s verzueigter 
Tumoren yon fleisehiger Besehaffenheit. 
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Nr. 6. Der S~ek ist pampehnusengq'of3, wohlabgerundet und hart. Die G'rund- 
flikehe des Hohlr,~umes ist, etwas unet,en und entziindet. Ungef/J.hr in der  3litte 
liegt, horizontal gelagert ein Streife.n kurzer, flaeher, naeh unten weisender tiyda- 
tiden, l)icht unterhalb des Nabelringes sieht mail ein paar kleine Einzelpolypen. 
Im ganzen trit~t der Saekinhalt hier ausnahmsweise im Verhgltnis zu seinem grot3en 
Umfang zur/iek. 

A n h a n g .  Xctbelabsce.s'.~e. Die be im Sehweine  z ieml ieh  hguf igen  ~N~bel- 
abseesse  m(issen atrf eine [n fek t ion  yon  auf3e~l zur  Zei t  de r  N a b e l w u n d -  
h e i h m g  zuri ickgefi ihrl ;  werden.  Die Absc.esse s i tzen  dorsal ,  vent . ra l  oder  
auf  be iden  Se i ten  des Nabel r inges  und  weehseln sehr  in OrS/3e. F o r m  und  
Anzah l .  In der  Re,gel s t a rk  ge:spannt,  ,sind sic mi t  F, it, er gefiillt;. Die 
iml~ersten Abscesse  s ind mi t  der  Baueifl~aut ve rbunden ,  wo sie ge l egen t l i eh  
aueh Ulce ra t ionen ,  N a r b e n  oder  k le inere  F i s t e l b i l dungen  v e r u r s a e h e n .  
t n s o w e i t  die Abseesse dorsa l  zum N a b e l r i n g  liegen, bes tehen  sic hgu f ig  
nur  aus  e inen gr6fleren,  wohl :~bgerundeten Abseell ,  dessert Basis  a u f  de r  
N;~betr ingwunde selbst, liegt. Liegen die Abseesse dagegen  ven t  r~d yore 
Nabel r ing ,  so finder, man  a.llgemein eine Reihe  k le inere r  Toehter~tbseesse  
in n,;i.herer U m g e b u n g  des Mutter~l)s~esses.  :\Is Beispiel fiir eine Abscel3- 
bil<lung auf  beiden 8ei ten  des Nabe l r inges  kann fo lgendes  d i e n e n :  

l,morlmlb des N~dtelrittges }iegt ein apfelsinengrol3er, kugelrunder, ziemlich 
dimnwandiger Ahscel3 und unmit.telb~tr unter tier Haut eine ,,.q'5l]ere Ans:~rnmlung 
t,rt)sen- his taubeneigq'ol3t.)', kugelrunder oder ovaler AI,seesse, wovort einzelt~e 
mit ether khseartigen Subst,mz --  (tit; mc'isten jech~eh mit ICit~.r --  gcfiitlt ~ind. 
Die /~ul3crstenAbsvesse haben kleinere Vocw61hungen na,h aul3en, und mehrt,re sind 
in Verl~inlhmg tnit, gehovsten Oherfl/s uh.eriert. 

B. T u m o r e n  yon ,..,emisehter t l e rkunl ' t .  

Von so l ,hen  b a b e  ivh im ganzen  nu r  r Fii l le ge funden ,  die ihren 
Si tz  a, uf beiden Sei ten  des Xabel r inges  haben ,  und  zwar  mi t  einm" Vor- 
wi)[bun,~ l)~t{.}l ~llllJell, l l l i t  t ier B~tllt'}l]'t;i.llt z u s a m m e n h g r l g e n d  I l l ld  &lls- 
veprh.,4t s tmduhrfSrmig ,  lm evsten ]'~alle zeigt  sich eine d e u t l i e h e  Be- 
z i ehung  zum l )o t t e rgang  im am[ern  eine soiche z u m  - \ lhmto i s s t i e l  und. 
im d r i t t en  Falle eine wahrsehe in l ieh  .gleieh s ta rke  geue t i sche  ]:~eziehung 
~m.oh heiden Sei ten.  

._Vr. 1. lJie unterste Abteitung der {;vsehwulst ist apfel,*inengro[l, ku.~eh'und 
und schwammi~ anzufiihh'n, l)ie oherste Al~teihum ist rim" hal.b so kq'olL wohl- 
abgerundet, lest. und gcsp~umt. ('~udo-d,:,r.~a[ entsprin.o't yon tier letzten Ahteilun~ 
ein etwa t; em langer, svbmaler, naeh unten etwas tdJgefl'xc.hter, kompakter Strana, 
welchet' sich distal mit der Diinndarmschlinge innerhalh des 31eck,,ls,.hen Zonen- 
kreises verbindvt, und zx~tr etwa 11/.~ m oberhaib der ileoc6ealklappe, beinahe 
mitten zwisehen der kmtvexen Km'vatur und der Gekr6shaftungslinie des I)armes. 
l)er St.raug setzt sioh tnig gef/il3haltigen Ausliinfern in das (-;ekr{Sse hinauf s 
ist attf3erhalb etwas ent, ziindet und stark im Bereieh des Omentum einfiltriet't. 
l)er l,,'ntziindungsprozel3 erstreckt sieh wetter auf die n/i.ehstliegenden Damn- 
sehtingcn mit, zugchhremlem Mesonterium. Die Darmschleimhaut, ist iutakt :  keine 
l)ivortikelbildung. Die Verbindung der Gesehwulst nlit tier Harnblase besteht 
aus eiuem wohle:haltene,1 Li~amentum vesieo-umbilieale medium, welches sieh ~l, ll 
oim,,' Stello t~aul.l'll ~ul d,,r Aui3enkante des N'abelringes befestigt. Die oberst~* 
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"l'umorahteilm~g ist wle in die unterste Abteilung eingesehoben oder eingekeilt: 
hierdurch entsteht eirte sehmale, wenige Zentime{cer tiefe SpMtenbiMu ng zwisehen dent 
Naheh'iag und der Basis der AuBenfliiehe der Dorsah~hteihmg (Abb. l 1). Inwendig 
bildet die g~samte Geschwulstmasse cinch grogen gem~qnsamen .Raum, welcher 
mit zahh'eichen zerfalJeuden Septen l~ekMdet und mit oinem sehmutzigbr/i, unliehen, 
det, ritusreichen, diinnen Sehleim - -  weleher mehrere kleine Blutko*~gel enth/ilt -- 
gefiillt ist. Peripher liegt ein diinner Streifen kompaktm' Kernsubstanz. Igeide 
Abteilungen haben fibr6s verhg.rtete Aul]enwgnde. Am ge6ffneten Pr/i, parat zeigt 
~s si,'.h, dab die vorher be. 
sprochene Spalteubildmlg eine 
8prengung in dieser Wand ist. 
Die komp:~kt~ Masse des 
Stranges ist ziihflei,s('hig und 
enthii.lt, eim.'n birn,..nfiirmigen, 
stark u mgebildeten Blut- 
koagel. 

Die histot,>gischc Untcr- 
suehung des 8 t ranges-- -  und 
z',w'~r iulf dtq' {)berg~mgsstell,, 
zun~ ])arm - - -  'zeigt ein(, n,~r- 
mah' Mucosa mit Lieb, 'rkOhn- 

schen lh'ii~en, solitiu'e Follikel, 
8ubmucosa und Muscuhtris. 
Die Serns;~ ist erset.zt, dutch 
t, ilw diH~e Schicht gef/iBh~lti- 
.,_?m (;~,w~,h~.s. weJch,,s ]x,riph,.r 
kcirw .:\hgq.eazung zu ]re.boa 
s~.hcint; kcin,' Ncrosadt,ck- 
z~.llen. 

X~'. 2. l)ic untcrst.c Abtci- 
lung dcr (k,schwulst. h::t, die 
(h'{ig(, tin,u" P~mp(.hntlse, ist 
w~,hl~hgcru ndct. ctwas zu- 
samm~,n~edriickt uml Iu~rt. 
Die h,'dcutcrld griigen', mt- 
regelmiigig gcformt,, [)ors:d- Abb. l l. Nabeltumor yon lZem[s,.hl,cr ltez'kmlft beim 
abtcihmg zt.'rfitJLt in lllI'hI'('FU .qcl~.wcine, vertikaler Sehnilt. (vcrklehmrt). Vgl. B 1. 
:\bseh,~itte: ztmntel>l, li(,gt 
ein giinsccigro[~er, wohlab~e~'~,nzter, gespazmt,'r Abst.hnitt, wowm schicfe~mdal 
citl el.wt~. {i cm hulgcr, Idcistiftdick~.r. etwas ~Lhgeflachter, z~ihfleischiger Stran~ 
entsprinvt. Proximal ist dersclhe, wie hereits erwii, hnt, ban, lf/irmig und geht 
distal in den S~'heitf,I der Hacnbh~se iiber, welehe dadureh ein klein(~res, kegel- 
fOrmiges Divertikel erh/tlt. Nahe dem Scheitcl ist (h,r Strang mit einigen kleineren 
t-lydatidcn bewachsen. I)er iibrige Tell dt'r oberstc'n Tumorabt(.ilung best, eht aus 
einem kq.iiBcren C.ystcnkonglomerat,, wcleht,s in kraniale P, iehtung weist. Dic 
t~eiderseitig isolierten Einzelcvsteu varii~rer~ yon I-Iasehmg- his (liinseei~'6Be. Dic 
kleinst~.n C.vsten sind sehr diinnwandig und enthalten eine ldare, schwach ge[l~liehe. 
s,:r6se Fliissigkeil,; die bq'61~eren Cysten sind mehr diekuandig und hahm~ einen 
triihen lnh'dt.  Mehrere C.vsten h/tngen mit dem Omentuln zusammen. Auswendig 
isf nut die Ventral~hteihmg mit einer fibr6s-verhiirteten Aul3enwand hekleidet. 
Inwendig is~ der Tumor tiberall sta:'k eystisch, d'~s (lewebe zwischen gen Cvsten 
ist 6demat6s. Einzelne tanggestreckte Cysten fiihren ,muntt.rbrochen yon Abtei- 
hmg zu Abteihmg. l~'berall sind di~, Septen wohlerhaltcn und d,?r Fliissigkeits- 
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inhalt  klar. I)as kMne Blasentraktionsdivertikel setzt sich in einen cngen Kanal  
durch den Strang fort und endet  blind an der Tumorobe.rflitehe. 

Die histo]ogisehe Untersuchung eines totalen Querschnittes der Strangver- 
})indung zwischen Tumor und Harnblase zeigt, dab (ler Hohlraum des Stranges 
hegrcnzt ist yon einer Schleimhautausklcidung, wkqchc aus ether verhgdtnismS.Big 
dickcn, gcf/iBhaltigen Propriasehicht besteht,  die gegea den Hohlraum zu yon 
einem 3--4reihigen hohen Epithel mit rccht  krhftig gcf/i.rbtcn Kernen bedeckt ist. 
Die Epithelzellcn sind heinaho kubisch; doeh sind die oberfl/J.chlich liegcndcn 
Zellen ganz leicht abgcflacht. Um das gcnanntc P, ohr finder man cine Museularis, 
welehe etwa 11/2--3 mm dick ist. um diescwicdermn li%~t cine Sehicht Bindegewebe, 
dessen Fibrillen znm gTol]en Teil k,mzentriseh um die Muscularis angeordnet sin& 
Dieses Bindegewebe setzt  sich nach den Seiten in eine gq-ol]e Bindegewebsmasse 
fort, worin man zahlreiche Sehnitte von Arterien und Venen sieht, welehe yon 
dicht gewehtem, fibrillS.rem Bindegewebe umgehen sind. An einzelnen ,Stellen 
in diesem Bindegewebe z~.igen sich hyalinisierte Biindel. Dutch die dicht*wen 
Bindegcwehsstreifen gehen Ziige yon ]osem Bindegewebe. Unzweifelhaft kann der 
l~eschric'be,m l,:anal 11111' ;_tls ein Stiick erhaltenen Ul'a(.hus gedeutet werdeu. 

~V,'. 3. Die Vent.ralahteihmg der ( 'cschwulst  |st apfelsincngroPa, wohlahgerundct, 
etwas zusammengedriickt und hart.  In der die Gesehwulst bekleidcnden Bauehhaut  
zcigen sieh t.icfgehende Ulcerationen. Die l)orsalabteilung |st etwas gr6l]el', kant |g .  
f~,st itlld hiingt dorso-caudal au[ eine gr6[h~re Strc,'ke mit ~lr (.)rnt-ntuna z/ls}tllli'11c.II, 
wetter untt.n verbindet ein wohlerh0.lteltes Band den Wtllilor mit der Harnblase.  
I)ic fibr6s w.rhii.rh,te Aul~enwand der Ventralabteilung geht ,~hne scharfe ].'e'~renzung 
in eine kolnl)akte, fl..ste l(crnmasse iiher. Die Dorsalahteilung ist nackt mad deren 
fleischarti/er IZeru nut  evstisch auf einem ldeineren, kranioventral  liegendvu 
.Stiic'l~. Hier liegen einigc teilweise zusammenlaufende Lakuncn. wclehe mit einer 
klatch, scr6s(m l'~ltissigkcit gefiillt, sind. Die ge6ffm,te t-i'arnblasc z('igt keim' 
F, esond('rhciten: keine Divertikelbildung. 

C. ( .h 'svhwiilste,  die ~en(, t isch yore  U r a e h u s  abge l e i t e t  wer(h,n k g n n e n .  

Die eeh t e  Urach.usc/t.~le | s t  in d e r  H u m a n p a t h o l o g i e  n a c h  Kohfall (1. e. 
S. 3) , , nu r  ve re inze l t  ill. d e r  L i t e r a t u r  b e r i e h t e t  w o r d e n " .  I eh  h a b e  diese  
A n o m a l i e  hie be im 8 e h w e i n e  b e o b a e h t e t , ;  d a g e g e n  b a b e  ieh bet  d i e s e m  

T ie r  mehrere Male  e inen  e r h a l t e n e n  U r a e h u s  m i t  e inem T r a k t i o n s -  
d i v e r t i k e [  a n  de r  H a r n b l a s e ,  u n d  z w a r  in  V e r h i n d u n g  mit, T u m o r -  ode r  
Absr  im Nabe l ,  ge sehen .  Als T y p e n  m 6 e h t e  ich v ie r  f o l g e n d e  

l '~efunde b e s e h r e i b e n  : 
5 r .  1. Die Mil~bildung besteht aus t'inem g/insceigrogen, ovalen, weiBgq'auen. 

mit. der I~lauchhaut zusammenhiJ.ngenden, llachgt.I)ellden und nur wenig vor- 
stehendcn Tumor. Dutch den etwa 3 cm we|ten NabeMng lhuft ein ~'613eres Stiick 
Omentum in das zum Teil hohle Innere der Gesehwulst hinein. Vom dorsalen 
Rand des Nabelringes entspringt  ein etwa 10 em langer, heller, massiver, nach 
unten etwas abgeflaehter, naeh ohenhin mehr  zylindrischer Strang. welehm' oben mit 
einem kegelf6rmigen l';ndstiick unmit telbar  in die Harnb!ase ~bergeht, dort  wo der 
13hrscrmabel nonual  sitzt. .Hier |s t  alas Zentrum des Blasenschcitels zu einem 
ldcineren, kegelfOrmigen Traktionsdivm'tikel ausgezogen, dessen Boden deutliehe 
Spuren einm' (")ffnung zeigt, und zwar als wenn sich der Kanal  urspriinglieh durch 
,lit, ganze Liinge der Straugbildung fortgesetzt hiitte. Der Strang |st  mit  deut- 
li~:hen Resten w~m Ligament, urn vesico-umbilicate medium hekleidet. An det' Basis 
des Stranges entspringt  vine kleinere, abgeflachte und etwas schlenkernde Hydatide. 
I)er Tumor selbst bildet einen Sack. in dessen fibr6s-verh/irteten W/i.nden caudal 
cine walnnggrol3e, wohlabgerundete Verh~irtung liegt, welche einen haselnullgqrol3en, 
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owlen Abscel3 umfagt, gefiillt mit Eiter. Auf der rechten Scite der Abbitdtmg 
(Abb. 12) sieht man diescn AbsceB im l)ureh.~chnitt; gleichfalls sMlt tram auf der 
Photographic, ~ie das im Tunmrsaek nach i,nten gesenkte Stiiek Omentum an 
mehreren Ntellen mit den Sackwandinnenflii.ehen vert6tet ist. 

Yr. 2. Die Mil~bildung besteht aus einer gr6Beren Zahl stark gespannter Ab- 
scesse innerhalb und auf$erhalb des Nabels. Es besteht eine ~'oBe Vorw6ibung 
n,~ch aul3en, und die mit den Abscessvn zusammenhS.ngende Bauehhaut ist der 
Sitz fiir mehrere Narben naeh 
l)urchbruch oberfl/i, ehlich lie- 
gender Abscesse. Die gcsam- 
melte Abscegmasse ist etwa 
15 om lang, etwa 12 em breit 
und ctwa S cm hoeh. Dm'ch- 
weg sind die Abscesse erbsen- 
his wahml3grog und enthalten 
Eitm'. Zcnt,'al liegt ein fast 
apft:lsinen~q'oger Abseet3, in 
dcssml dorsaler WOlbun~ eine 
feine ( ) f fnung besteht. I)iese 
Offrnu*~ st'tzt sich als Kanal 
din'oh i, i twn etw~ 3 ('ill langon 
lUw,sistit,romlen Uraehus und 
w~-itm" hinein in die I-~lasc 
fort, der,,n Schcitcl  zu eincnl 
khd ncren, kcgclfOrlnigon '['rak- 
ti~msdivct'tikel ausgezogml ist. 
Die }luoos;l dcr I-[arnb[itse 
ist inta.kt, da (,in Pfropfen aus 
einof kl iscart igen Mo,.~se den 
Wrat.huskll.n;I.t ausf i i l l t  urld da- 
durch dio }Jlase VOlll Jhscef l  
abschliel3t, l)cr L'ral_'hus isl 
ausweo.di~z nlil Hcsten des 
be reits (Nr. I) 1,espl'ochenen 
[Jalules Imkleidet. 

Xr..'L lJie .Mil3bildun~ I)e- 
stobt aus eirwr tli~l't, cll, (.twa 
�9 ~ Clll l~t l lgcn,  ovg]l . ' l l ,  etwas 
abgeflachtcn Verhi~rtunff mit 
g e r i l l g e r  VOl 'W() lb l l l lg  na('h .kbb. 12. [l'&(,hllSt, Ulllfil' tmim S(']lW(!illo. ~t;{iffnet 

,- iv'm'kloinert). ".'~' f: 1. 
aul3en. I)as mit dem Tumor 
z u sani in enh/i.tl gtmde Haut- 
stiiek hat mehrere tiefgeht.nde Uh:erati,men und einige Narben. Proximal steht 
der Tumor mit eim;m etwa 2 cm langen persisfierenden Uraehus in Verbindung 
mit dem Sehcitel der tIarnblase, welehe auch in diesem Falle ein kleineres, keg(d- 
fOrmiges Traktionsdivertikel bildet; gleiehfall~ zeigen sieh Reste vom Ligamentum 
vesieo umbiiicMis medium. Inwendig besteht der Tumor aus insgesamt drei 
erbsen- bis haselnuBgrogen, unregehn/il3ig geformten Abscessen mit dicken, fibrSs- 
verhS.,.teten Augenwgnden. Von dem zuoberst liegenden Abscel3 kann eine feine 
Sonde dutch dml Uraehus und weiter in das Blasendivertikel hineingefiihrt 
werden. Vesieamueosa intakt (gemgg Fall Nr. 2). 

Nr. 4. Die Migbildung besteht aus einer unregehn~iBig kegelfSrmigen, walnuB- 
gmgen, rmr wenig vorstehenden Verh/i.rtung --- welche am XabeI mit der Haut 
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verbnnden ist. In dieser sieht man mehrere kleinere, um'egelm/igig geformte, 
tiefgehende Ufcerationen und naeh solchen wiederum Narben. Die Kegelspitze 
des Tumors zeig't P, aeh oben und geht unmittelbar in einen etwa 5 em langen Uraehus 
mit persistierenden Resten yon bereits erw;.i.hntem Band abet. Anf dem Seheitel 
iler Blase sitzt d~s gew6hnliehe, kleine, kegelf6rmige Traktionsdivertikel, und yon 
dessert I3oden l/i.uft ein feiner Kanal dutch Uraehu~ und Tumor, um dann blind 
umnittelbar unt~.~r der ttaut zu enden. Der Tumor selbst besteht a.us einem hellen, 
fibr6s verh/irteten Gewebe, dessen nk'ht abseedierender kompakter Kern und Wand 
untersehiedslos ineinander 0.bergehen. Unzweifelhaft waren urspriinglieh Abseesse 
vorhanden (lt. Uleer~tionen). 

Z u.sIt, ll i i i lell [a~,,;;ll I ~. 

Hiermi t  schlief,k, ieh meine Untersuchungsserie iiber (.lie angeborenen 
"['umoren und  Cysten der Nabelregion beim 8ehweine ab, da ieh un te r  
Hinweis auf den hedeuten(1.en Umfang des Materials am~ehme, dab fort- 
gesetzte Untersu, 'hungen kaum nennenswertes f6r eine weitere Auf- 
schlie[3ung des (~egenstan(tes zeitigen k6nnten.  

I~-'ber racine eigenen F/tile m6ehte i<.h abschliel3end anfiihren, <kd3 (lie 
.-\hteihmg A weita.us am mnfassendsten ist sowohl mit  i)ezl.,a au[ Typen,  
als aueh wa,s Einzelfii.lle a,nbetrifft. Bei l'~e.L,iml meiner l . 'ntersuchungelt  
schieuen d.ie C, eschwfilste tmtec reeht, zuf/tlligen Erseheimmgen auf- 
zutret.en, so dab oft lmr sehr we)fig Pa)'alleten zur Hmnanl)a.thologie auf- 
/estel l t  werd('n konnten,  die m~t:er anderem in bezug auf don Sitz oft 
yon meinen ei /enen ]~eobachlungen ~bweieht 1. Mit zu)~ehmender An- 
hii.ufung mcines Materials entdeckte ieh, dab eine Einte ihmg desselben 
in })estim)nte Abteihmgen mit, dazu gehfirige,t Sondergruppen sich (k)ch 
rehVtiv leieht dm'chfiihren 1/il3/:. Erstens sind racine t t aup tgruppen  recht 
scharf umgrenzt ,  zweitens zeik~t sieh m~ter (ler gr6(3ten der Kleingruppec, 
(A [a) eine ganz best immte Entwickhmgsr ieh tung  mit  zahlreichen {_}ber- 
gitngen yon (lel~ Tmnoren,  welche buehst/i.blich ein Stiick Damn um- 
schlieflen, his zu den 57umoren, wetche ga.nz frei nach innen liegen. 

Eine reine Ausnahme t)ildet eine yon mir gefundene, in der Abha.ndhmg 
nieht  hither beschriebene, faustgroBe, nmltilokulii, re Cystenmasse, welche 
nach innen oder naeh oben hin eine omenttde Verkniipfimg hat ,  w/tin'end 
dieselbe naeh aufien bin  nichl im Nabel gelegen ist, sieh jedoch a.nheftet 
mad den Flaun~ in der linken Seite der Bauehh6hle, und  zwar etwas 
h in ter  der Nabelstelle, durehbrieht.  

Endlieh siehr man,  dal3 man in bezug auf (lie grgber~z iny~err Baueigon- 
beiten der G'e,chwiil,*te sozusagen jedweden denkba.ren {."bergang yon  der 
~anz kompakten  Geschwulstmasse bis zu dem Tumor.  dessen Kernsus tanz  
vollstS, ndig eystisch umgehihlet ist, aufstellen kann.  

Was d.ie histoloyische. U~le.r.~.uch~,ny des yon mir  , ,orgefundenen fle- 
sehwulstmaterials  angeht,  so findet sieh in keinem Falle eine normale  

Z. B. sind die B'utchwandenteroeystome sehr selten in der Humanpathologie 
besehriehen; es liegen bis l,q06 nur 4 Beobaehtungen vor (Cohtlers]. 1-)ie meisten 
])ottergangsgesehwiilste lieaen beim 5[ensehen in der Darmwand selbst (Kroyiu.,'). 



des Schweines und ihre entwicktungsgeschichtliehe Einteilung. 255 

Darmwand.  In der (iberwiegenden Anzahl  tier Fglle f indet sieh nur  ein 
Bindegewebe, welches ausnahmsweise Blut.unoen~, (Trauma ?) und  Zeil- 
pigmentierungen zeigt. In  einigen der Pr':tp~rate findet man Fibr in  und 
in Verbindung hiermit  Organ isa t ions -und  Eink~pselungsprozesse nach 
Art eines a.septi.sehen Vorganges. In  mehreren der Gesetlwulsttypen 
wurde Hitmosiderose naehgewiesen (Turnbulls Reaktion). Im grol3en und  
g~mzen (larf man  wohl sagen, dab wir kongenitMen Mil]bildungen gegen- 
iiberstehen, in denen die epitheiialen Bildungen (Entoderm) hgufig sich 
nicht zu behaupten  vermochten,  w~thrend die mesodermalen Bestamt- 
teile sieh 6rtlieh begrenzt zlt den vorliegenden Format ionen entwiekelten t. 

5'lit Bezug a.uf das Ge,_,'cMecht babe ieh fiu' (lie Enteroeys tomtypen  ge- 
funden,  da[.] etwa 65% (ler F/tile weibli(.llen Tieren angeh6ren. Voll Ur~- 
ehusmii3bihhmgen betreffen (lie Mehrz~hl d(w Vorfitlle aueh (las weibtiehe 
Tier;  doeh besitze ich ein zu ger'inges M~terial, um giiltige Prozentzahlen 
I l e l l n l ; I /  Zll k o l l l l e I l " .  Aueh beim ~[(~'D.,-~(:hen seheinen ll;l.ch der i ' l / i r  z u -  

gitnglichen Li teratur  beide Typen am hii, ufigsteu beim Weibe zu sein. 

Was das klinim:he hderes,~'e ,ler Xabetgeschw{ilste angeht,  ka.nn icit 
P.m' rail; einzelnen F, cispieh.'n wm loluder Peritonitis aufwar'tez~.. ](s mu[3 
ersta unen. worm in der H um~mpa.thologie an /egeben  wird. dal3 speziell das 
intraperitonea.le Ente.roeystom - -  un~[ dieses ist da.s weitaus anl hS.ufigsten 
w w k o m m e n d e - -  unter  fiul3erst gefahrdrohenden l ( ra~khei tsbi ldern mit 
grol3enl ,Sterl~lichkeitsprozentsatz auf t re len kann,  sofern nicht oper'a.tiv 
ein/egriffen wird (3tilbt.r, zii:. Kel&l); bier kommen ganz sel ~stverstii, nd- 
li<'h (lit, versehiedenen Fornlen  vm~ il )armversehlingmlg ( Kro,.fius _4,s'ch net),  
lnvagina t ion  (Hu~,s.son, Lundmark) ,  Torsion (Rogers, Kulen,,~',tmp// ) und 
Zirkulat ionsstSrungen (z. B. As,ires;  51'errier und Leer;he) in Betrawht. 
])~ die sehr grol3e Slerbliohkeit. beim 31en,sehen im wesentliehen tlarltltf 
berubt, da[3 es sich vielfaeh unl g&llz kleine Kinder handelte (Shallow 
u. a.), w/i, re es natfirlieh nicht ohne [nteresse gewesen, x~ enn ich mit  Hin- 
sicht auf Ferkel mit einigen Zahlen hgtte aufwarten k(hmen, l)ieses liegt 
je, loeh ganz auI3erhalb des Rahmens  meines Untersuchm~gsmatel'i~Is: 
&~gegen habe ieh gelegentlich Nabelgesehwfilste yon Ente roeys tomtypen  
bei Mteren Siiuen angetroffen, aber aueh bier war klinisch niehts zu 
bemerken. 

Von a.mler~'n kongenilalen Anomalien in Verbindung rail den, Nabel- 
t umoren habe ieh Kryptorehismus,  Hermaphrodi t ismus.  P,)lydaktylie 

1 A]h,s in allem sind yon etwa 50 Goschwiilsten in,wrhalb der tt'mptgq'uppen 
A und B histoh)gische Untersuchungen vorgenommen worden. Die Mikroskopie 
ist. t*,ils hicrzulande, tells auf (lrund des Materials (h.r nach Xorwegen ges~mdten 
(icschwulstsammhmg vorgenommen worden (bes. Prof. A. F. Folge:" u. Pros. 
A. If'. Buer). 

" Die groBe Seltenheit din" Ur~,:.husndl3bildungen im Vergleich zu Tumoren 
mit geneti.-.cher Beziehung zum Dottergang - . in jedem Falle beim Schweine --- 
ist auch deshalb bemerkenswert, als man bislang in der veterinf.ren Pt~thologie 
die letzten noeh bedeutend stiefmiitterlieher behandelt hat a.ls die ersteren. 
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u n d  d ie  in i h r e r  A n l a g e  v e r m u t l i e h  a n g e b o r e n e  R h i n i t i s  ehronic,~ a t r o p h i -  
c ans  a n g e t r o f f e n .  

E n d l i e h  sol[ b e m e r k t  w e r den ,  d a b  al le  (lie m i t  d e m  T e x t  b e i g e g e b e n e n  
A b b i l d u n g e n  p h o t o p r a p h i s e h e  W i e d e r g a b e u  m e i n e r  e i genen  Or ig ina l -  

p r g p a r a t e  s ind .  E i n i g e  Oesehwi i l s t e  s i nd  v o r  d e m  P h o t o g r a p h i e r e n  

d n r e h  e inen  v e r t i k a l e n  S e h n i t t  geSf fne t  w o r d e n ,  w e l e h e r  para l l e l  m i t  de r  
L i n e a  a.lba lguf t ,  u n d  bei de r  A u f s t e l l u n g  se lbs t  i s t  d ie  mt t i i r l i eh  s t e h e n d e  

S t e l l u n g  des  Tiere,~s in  B e t r a e h t  gezogen  w e r d e n .  S e h r  w e i t g e h e n d  b a b e  
ich m e i n  Ma te r i a l  zu r  M u s e u m s a u f s t e l l u n g  b e h a n d e l t ,  u n d  die m e i s t e n  

d e r  in  v o r l i e g e n d e r  A b h a n d l u n g  b e s e h r i e b e n e n  Einze l f i t l l e  s i n d  d e r  

t e r a t o l o g i s e h e n  S a m m l u n g  de r  d h n i s e h e n  V e t e r i n g r h o e h . s c h u l e  in K o p e n -  
h a g e n  e i n v e r l e i b t ;  e ine  Re ihe  s p g t e r e r  F u n d e  s i n d  d e n  V e t e r i n g r h o e h -  

s e h u l e n  in Oslo u n d  S t o c k h o l m  i ibe r l a s sen  w o r d e n .  

[;nta'r den der n,n'uegischen \ 'etcriniirhochschuh. als (~eschenk zugesandten 
Nabelgt's,:hwiilsten hcfand .sieh ein typisches Enterocystom. welches  bei 5.ul~erer 
Bctrz~,htung den Anschein m'wcckte, als fitqe es stark zusammen mit der Beschrci- 
1,ling r Falles Nr. 1 unter t;rttppc Ala. vorliegendcr Abhandhmg.  Die in .Nor- 
w<.gcn v,,rgcnommcm, ngher~, /.'ntecsuc'hung dieser (;eschwulst zeigte, dab die 
(;t 'schwulst arts eilwm flcischig-Sdemat6s,.'m ]~indcgcwebe mit zahlreiehen, yon 
ganz kleinen his Imin;~hc wahmggrol~,m Cysten saint t'irtetn gut hiihn,~rcigrof~m~ 
Hi~matom I.,est:md. l)~,r l[ohlramn dcr a.nh~ingcnden D~trms(qllingc crstrcckte sivh 
ctwa 4 t.m~ in die 171cschwulst him, nter. mit weMwr sclbiger in in,wrlieher Vet'- 
bindun~ st.and, umt cndctc hicr in einer kleinvn sackfi}rmigenAu,sheutehmg. Eine 
hi.st,)logiselw [7ntcrsuchung zcigte dal3 die Ausbcute]tw.g h~wendi~ mit ein .m stark 
~cf;tll;cten l)iinndarm{'pit.hcl '.nit reit:hlich adenoidem C, ewebe hekleidet war. Die 
,.Zelmtische I-~'ziehung der (',l.,schwul.st ZII I I ' I  I)ottt.rg~mg schcint him'din'oh annhht.rnd. 
[)I'W it'st.'ll. 

Z u m  Schlul~ d a n k e  ich de," I ) i r ek t ion  von  l ) S n e m a r k s  i n t . e r n a t i o n a t e m  

u i s s e n s e h a f t l i c h e m  F o n d  ( R a , s k - O , ' s l ~ d )  fib" die  m i r  e r t e i l t e  ge ld l i che  
I: 'nt .erst  i i tzun~.  
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